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ΠΕΡΙΛΗΨΗ 
Εισαγωγή: Η Ενσυναίσθηση είναι η ικανότητα της αντίληψης των συναισθημάτων και βιωμάτων του άλλου ατόμου 
και η δεξιότητα επικοινωνίας αυτής της συναισθηματικής αντιληπτικότητας στο άλλο άτομο. Η καλλιέργεια της 
έννοιας αυτής στους φοιτητές της Νοσηλευτικής και άλλων Επαγγελμάτων Υγείας  είναι αναγκαία.  
Σκοπός: Ο σκοπός της παρούσας εργασίας ήταν η συστηματική ανασκόπηση ερευνητικών μελετών οι οποίες 
εξετάζουν τα επίπεδα Ενσυναίσθησης των Προπτυχιακών φοιτητών της Νοσηλευτικής και άλλων Επαγγελμάτων 
Υγείας. 
Μέθοδος: Πραγματοποιήθηκε  συστηματική ανασκόπηση στις ηλεκτρονικές βάσεις δεδομένων MEDLINE και CINAHL 
και στη μηχανή αναζήτησης GOOGLE SCHOLAR. Βασική προϋπόθεση για την εισαγωγή ήταν μόνο πρωτογενείς μελέτες 
των οποίων το δείγμα ήταν φοιτητές Νοσηλευτικής ή άλλων Επαγγελμάτων Υγείας και η δημοσίευση να ήταν στην 
Αγγλική ή την Ελληνική γλώσσα, με χρονικό περιορισμό τα έτη 2008-2017.  
Αποτελέσματα: Από την ανασκόπηση προέκυψαν  17 άρθρα, τα οποία ικανοποιούσαν τα κριτήρια ένταξης. Τα 
αποτελέσματα των μελετών ταξινομήθηκαν σε 3 βασικές κατηγορίες, ήτοι α) Επίπεδα Ενσυναίσθησης των φοιτητών 
νοσηλευτικής (n=7 ), β) Συγκριτικές μελέτες για τα  Eπίπεδα Ενσυναίσθησης μεταξύ των φοιτητών της Νοσηλευτικής 
& άλλων Επαγγελμάτων Υγείας (n= 6) και γ) Εκπαιδευτικά προγράμματα για την Βελτίωση & Ενίσχυση της 
Ενσυναίσθησης (n= 4 ). Τα αποτελέσματα είναι αρκετά αντιφατικά με ορισμένες μελέτες να δείχνουν ψηλά επίπεδα 
ενσυναίσθησης, άλλες να δείχνουν μείωση των επιπέδων με την εξέλιξη των  σπουδών και ειδικότερα σε σχέση με την 
κλινική άσκηση, ενώ η σύγκριση μεταξύ των διαφόρων επιστημών υγείας φαίνεται να μην έχει μεγάλες διαφορές. Σε 
σχέση με τα εκπαιδευτικά προγράμματα μερικά είχαν σαν αποτέλεσμα την αύξηση των επιπέδων της ενσυναίσθησης 
και μερικά όχι. 
Συμπεράσματα: Η Ενσυναίσθηση παραμένει ένα πολυδιάστατο φαινόμενο, γι’ αυτό και ανάλογη θα πρέπει να είναι η 
αντιμετώπιση ειδικότερα όσον αφορά την εκπαίδευση, είτε στα πλαίσια του όλου εκπαιδευτικού προγράμματος 
θεωρητικού και κλινικού, είτε με την μορφή προγραμμάτων ενίσχυσης και βελτίωσης.  
 
Λέξεις Κλειδιά: Ενσυναίσθηση, Φοιτητές Νοσηλευτικής, Φοιτητές επαγγελμάτων υγείας ,εκπαίδευση.  
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ABSTRACT 
Introduction: Empathy is the ability to perceive the feelings and experiences of the other personand the ability to 
communicate it to the other person. It is necessary to cultivate this concept among the Nursing students and other 
Health Professions during their studies. 
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Aim: The aim of this paper was the systematic review of research studies of Empathy Levels of Undergraduate Students 
in Nursing and Other Health Professions. 
Method: A systematic review was performed on the MEDLINE and CINAHL online databases and the GOOGLE 
SCHOLAR search engine. The basic prerequisite for the introduction was that only primary studies where chosen which 
used as sample Nursing students or other Health Professionals and that the publication was in English or Greek, 
between the years 2008-2017. 
Results: The review produced 17 articles that met the admission criteria. The results of the studies were classified into 
3 main categories, namely: a) Empathy Levels of Nursing Students (n = 7), b) Comparative studies of the Levels of 
Empathy among Nursing and Other Healthcare Professionals (n = 6) and c) Educational Programs for Improving and 
Enhancing Empathy N = 4). The results are quite contradictory with some studies showing high levels of empathy, 
others showing a decrease of empathy levels with the progress of studies, particularly in relation to clinical practice, 
while the comparison between the various health sciences seems to not differ significantly. In relation to the 
educational programs some have resulted in increased levels of empathy and some not. 
Conclusions: Empathy remains a multidimensional phenomenon, this why its treatment will also be multidimensional 
especially with regard to education, either within the whole theoretical and clinical education program, or in the form 
of support and improvement programs. 
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ΕΙΣΑΓΩΓΗ 

τη Νοσηλευτική όπως και τις άλλες  

επιστήμες υγείας η  Ενσυναίθηση 

(empathy) αποτελεί μία σημαντική και 

πολυσυζητημένη έννοια η οποία εντάσσεται 

μέσα στα πλαίσια της σχέσης επαγγελματία 

υγείας και ατόμου (π.χ. ασθενή).1 

  Όμως παρά την ευρύτητα της χρήσης της 

έννοιας και τους πολυάριθμους ορισμούς και 

τοποθετήσεις που έχουν εκφραστεί κατά 

καιρούς, φαίνεται ότι η συμφωνία μεταξύ  

των μελετητών-ερευνητών είναι 

περιορισμένη και πολλές φορές αντιφατική. 

Τα συνθετικά της λέξης «ενσυναίσθηση», 

αποτελούνται από τις λέξεις εν, συν και 

αίσθηση, υποδηλώνοντας την επέκταση της 

αίσθησης του ατόμου πέρα από τον εαυτό 

του. Για την έννοια της ενσυναίσθησης, οι 

ξένοι χρησιμοποιούν τον όρο «empathy» ο 

οποίος προήλθε από την ελληνική λέξη 

εμπάθεια, η οποία στην καθομιλουμένη έχει 

αρνητικό περιεχόμενο και δεν αποδίδει την 

επιστημονική έννοια του όρου.  

Ο Smith2 και o Shlien,3 θεωρούν ότι 

προέρχεται από την Ελληνική λέξη εμπάθεια, 

αλλά με την Αρχαιοελληνική έννοια που 

σημαίνει πάθος, έντονη συγκίνηση. Ο Αstin  

μιλά για «ενεργό εκτίμηση  της 

συναισθηματικής εμπειρίας του άλλου», ο 

Smith για «πάθος» και επίσης ο Shlien για 

πάθος» με την έννοια των παθών/δεινών.4 

Σήμερα, στην ομιλούμενη Ελληνική γλώσσα 

δεν μπορεί να γίνει αντιδανεισμός γιατί ο 

όρος «εμπάθεια» έχει αρνητικό περιεχόμενο 

και δεν αποδίδει την έννοια του όρου 

«empathy». Αντίθετα, ο όρος εμπάθεια 

σημαίνει την έντονη αντιπάθεια εναντίον 

κάποιου που εμποδίζει την αντικειμενική 

κριτική.5 

Κάποιοι  Έλληνες μελετητές αποδίδουν τον 

όρο «empathy» ως  Ενσυναίσθηση ή 

Σ 
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Ενσυναίσθητη Κατανοήση. Ορισμένα 

παραδείγματα ορισμού της έννοιας 

παρατίθενται πιο κάτω: 

«Ενσυναίσθηση είναι η ικανότητα της 

Εμβίωσης (εμβιώ = ζω εν τινι) της κατάστασης 

του άλλου, είναι  ικανότητα της κατανόησης 

και του μοιράσματος των συγκινήσεων, των 

σκέψεων και της συμπεριφοράς του άλλου 

ατόμου. Δηλώνει συναισθηματική 

συμμετοχή.»6 

«Ενσυναίσθητη κατανόηση χαρακτηρίζεται 

η ψυχική διαδικασία κατά την  οποία ένα 

άτομο προσπαθεί να αναγνωρίσει δηλώσεις, 

μορφές συμπεριφοράς ή συναισθήματα ενός 

άλλου ατόμου και μάλιστα από τη οπτική που 

βρίσκεται το άλλο άτομο». «Αυτό απαιτεί ένα 

καλό μάτι και αυτί και από την άλλη να μπει 

κανείς στην θέση του άλλου»7. 

Φαίνεται επίσης ότι η Ενσυναίσθηση είναι 

ένα σύνθετο, πολυδιάστατο φαινόμενο, γι’ 

αυτό και οι σχετικοί ορισμοί παρουσιάζουν 

πολύμορφες και διιστάμενες απόψεις μεταξύ 

τους. 

 

Η έννοια ενσυναίσθηση στα επαγγέλματα 

υγείας: 

Η Ενσυναίσθηση είναι ένας όρος που 

χρησιμοποιείται ευρέως στα Επαγγέλματα 

Υγείας. Είναι μια σημαντική συνιστώσα της 

σχέσης του Επαγγελματία Υγείας και του 

ασθενή – θεραπευόμενου ατόμου.8  Κατά τη 

δεκαετία του 1950-1960, η έννοια 

Ενσυναίσθηση κυριάρχησε στον τομέα της 

ψυχολογίας λόγω της επίδρασης της στη 

Συμβουλευτική και  τη Ψυχοθεραπεία. Η 

μεγαλύτερη επίδραση στην επικράτηση του 

όρου, ανήκει στον πατέρα της πελατο-

κεντρικής θεωρίας (client-centered theory) 

και αργότερα ατομό– κεντρικής, Carl Rogers, 

όπου στην εργασία του η έννοια 

Ενσυναίσθηση κατέχει πρωταγωνιστικό 

ρόλο. Την ορίζει σαν την δυνατότητα : 

«Ν’ αντιλαμβάνεσαι τον κόσμο του άλλου 

ατόμου σαν να είναι δικός σου, 

Χωρίς  όμως να ξεχνάς ποτέ τον όρο σαν»9 

Ο Rogers9στο κλασικό άρθρο «The Necessary 

and sufficient conditions of therapeutic 

personality change» δηλαδή «Οι αναγκαίοι 

και σαφείς παράγοντες στη θεραπευτική  

αλλαγή της προσωπικότητας», υποστηρίζει 

τη θέση ότι η Ενσυναίσθηση είναι ένας από 

τους βασικότερους παράγοντες που φέρνουν 

αλλαγή στο θεραπευόμενο άτομο. 

Η Ενσυναίσθηση αποτελεί κεντρικό στοιχείο 

στην σχέση επαγγελματία υγείας και 

ατόμου/ασθενή. Μελέτες έδειξαν ότι το 

επίπεδο της ενσυναίσθησης που εκφράζουν 

οι επαγγελματίες υγείας έχει άμεση σχέση με 

θετικά κλινικά αποτελέσματα στους 

ασθενείς.10 Ενδείξεις ενσυναισθητικής 

συμμετοχής στην φροντίδα ασθενή/ατόμου  

οδηγούν σε καλύτερη ανταπόκριση,11 

καλύτερη διάγνωση και πρόγνωση12 

αυξημένη ικανοποίηση και μειωμένα 

παράπονα από μέρους του ασθενή.13,14 
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Πρωταρχικός σκοπός των Νοσηλευτών και 

άλλων Επαγγελματιών υγείας είναι η  παροχή 

άνεσης και υποστήριξης σε ένα πλαίσιο 

ενσυναισθητικής αντιληπτικότητας  και 

ικανοποίησης των αναγκών υγείας τους. Αυτή 

η ενσυναισθητική αντιληπτικότητα είναι 

ιδιαίτερα αναγκαία να είναι πειστική όταν το 

άτομο/ασθενής αντιμετωπίζει έκτακτες 

καταστάσεις, καταληκτικές της ζωής 

καταστάσεις, καταστάσεις που οδηγούν σε 

χρόνια προβλήματα, καταστάσεις που 

προκαλούν φόβο, απώλεια, πόνο, απελπισία, 

απόγνωση.15 Σε αυτές τις περιπτώσεις,  οι 

ενσυναισθητικοί επαγγελματίες υγείας 

συνδέονται με θετικά για τους ασθενείς 

αποτελέσματα. Επακόλουθα που 

περιλαμβάνουν αντιμετώπιση των πιο πάνω 

καταστάσεων δηλ., μείωση του άγχους, 

διαχείριση του πόνου, συναισθηματική 

προσαρμογή σε χρόνια πορεία του 

προβλήματος, στην διατήρηση ελπίδας και 

αντοχής.16 

Όμως παρά τη θεωρητική σημαντικότητα της 

ενσυναίσθησης στη φροντίδα του ατόμου 

ασθενή, όπως εκφράζεται μέσα από διάφορα 

εννοιολογικά και θεωρητικά κείμενα, 

υπάρχουν ερευνητικές ενδείξεις ότι 

παρατηρείται μια ανησυχητική μείωση των 

επιπέδων της ενσυναίσθησης στους φοιτητές 

των Επιστημών Υγείας κατά την 

εκπαιδευτική τους πορεία.17-19 

Προηγούμενες ανασκοπήσεις στη διεθνή 

βιβλιογραφία  

Στη βιβλιογραφία ανευρίσκεται μόνο μία 

σχετική Συστηματική Ανασκόπηση για την  

ενσυναίσθηση στη Νοσηλευτική 

(Measurement of empathy in Nursing 

Research : Systematic Review)  των Yu και 

Kirk,20  για την περίοδο 1987-2007. Μετά το 

2008 δεν ανευρίσκεται άλλη συστηματική 

ανασκόπηση για το θέμα. 

Οι Yu και Kirk, το  2008 μελέτησαν 29 

ερευνητικές εργασίες, για την περίοδο 1987-

2007 και  αναγνώρισαν τρείς βασικά τύπους 

ερευνών, 12 περιγραφικές,6 μελέτες της 

ενσυναίσθησης σε σχέση με τα αποτελέσματα 

των ασθενών  και 11 έρευνες αξιολόγησης 

στις οποίες έγινε  χρήση 20 

ερωτηματολογίων, με διάφορα 

αποτελέσματα.  

Οι περιγραφικές εργασίες που έγιναν για την 

διερεύνηση των επιπέδων της ενσυναίσθησης 

στους νοσηλευτές και φοιτητές νοσηλευτικής, 

έδειξαν ότι τα επίπεδα της ενσυναίσθησης 

κυμαίνονται από χαμηλά μέχρι αρκετά καλά. 

Από αυτές οι 7 εργασίες είχαν σαν 

αποτέλεσμα ψηλά επίπεδα,21-27 ενώ  2 

εργασίες έδειξαν τα αντίθετα 

αποτελέσματα28,29 αναφέροντας χαμηλά 

επίπεδα πριν την έναρξη ενός εκπαιδευτικού 

προγράμματος για την ενσυναίσθηση, όπως 

και χαμηλά επίπεδα σε Νοσηλευτές που 

εργάζονταν σε Χειρουργική Μονάδα.  

Οι μελέτες που αναφέρονται στην 

Ενσυναίσθηση σε σχέση με τις εκβάσεις στην 

κατάσταση των ασθενών, έδειξαν θετική 
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συσχέτιση ενσυναίσθησης και 

αποτελεσμάτων των ασθενών.29-32 

Ακόμα μία παράμετρος της Συστηματικής 

Ανασκόπησης των Yu και Kirk, ήταν η 

αξιολόγηση προγραμμάτων που είχαν 

αναπτυχθεί για την βελτίωση και ενίσχυση 

της Ενσυναίσθησης στους Νοσηλευτές και 

τους Φοιτητές της Νοσηλευτικής. Στην 

ανασκόπηση περιλήφθηκαν 11  μελέτες. Η 

διάρκεια των προγραμμάτων κυμαινόταν από 

3-12 ώρες. Σε 8 από τις Μελέτες που 

αξιολογήθηκαν, έγινε αναφορά στη βελτίωση 

του επιπέδου της Ενσυναίσθησης σε κάποιο 

βαθμό. 28,33-39 

Οι υπόλοιπες 3 από τις 11 μελέτες εξέφρασαν 

αμφιβολίες για την αποτελεσματικότητα 

αυτών των Εκπαιδευτικών Προγραμμάτων.40-

42 

Οι συγγραφείς, καταλήγουν στο συμπέρασμα, 

ότι είναι δύσκολο να γίνει άμεση σύγκριση 

για την αποτελεσματικότητα  αυτών των 

μελετών λόγω διαφορετικού δείγματος, 

ερευνητικού σχεδιασμού, διαφορετικά 

εργαλεία μέτρησης , λόγω διακυμάνσεων στις 

συνιστώσες και την χρονική διάρκεια των 

εκπαιδευτικών προγραμμάτων.20 

 

ΣΚΟΠΟΣ 

Ο σκοπός της παρούσας εργασίας ήταν η 

συστηματική ανασκόπηση ερευνητικών 

μελετών των επιπέδων Ενσυναίσθησης των 

Προπτυχιακών φοιτητών της Νοσηλευτικής 

και άλλων Επαγγελμάτων Υγείας για την 

περίοδο 2008-2017. Ακολουθήθηκαν οι 

οδηγίες του Joanna Briggs Institute 

https://joannabriggs.org/assets/docs/jbc/op

erations/can-

synthesise/CAN_SYNTHSISE_Resource-V4.pdf 

και η αναζήτηση έγινε στις βάσεις δεδομένων: 

Pub-med, Medline , Psych-Info, google scholar, 

με λέξεις κλειδιά “empathy ” AND/OR 

“students ”AND/OR “nursing”AND/OR “health 

professions”. 

 

ΥΛΙΚΟ ΚΑΙ ΜΕΘΟΔΟΣ  

Κριτήρια ένταξης μελετών: 

Τα κριτήρια ένταξης που εφαρμόστηκαν 

ήταν: 

α) Η μελέτη να είχε δημοσιευθεί τη χρονική 

περίοδο 2008 μέχρι 2017 

 β) Να ήταν δημοσιευμένη στην αγγλική 

γλώσσα ή την ελληνική 

γ) Η μελέτη να ακολουθεί τον οποιοδήποτε 

μεθοδολογικό σχεδιασμό με σκοπό τη 

διερεύνηση της ενσυναίσθησης στους 

φοιτητές Νοσηλευτικής 

δ) Το δείγμα να είναι φοιτητές Νοσηλευτικής 

μόνο ή σε συνδυασμό με φοιτητές άλλων 

επιστημών υγείας 

Kριτήρια αποκλεισμού μελετών: 

Οι μελέτες, οι οποίες αποκλείστηκαν από την 

παρούσα συστηματική ανασκόπηση είχαν τα 

εξής χαρακτηριστικά:  

α) Αφορούσαν μελέτες με δείγμα νοσηλευτές 

https://joannabriggs.org/assets/docs/jbc/operations/can-synthesise/CAN_SYNTHSISE_Resource-V4.pdf
https://joannabriggs.org/assets/docs/jbc/operations/can-synthesise/CAN_SYNTHSISE_Resource-V4.pdf
https://joannabriggs.org/assets/docs/jbc/operations/can-synthesise/CAN_SYNTHSISE_Resource-V4.pdf
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β)Αφορούσαν σε μεταπτυχιακές και 

προπτυχιακές διατριβές, δεδομένης της 

περιορισμένης προσβασιμότητας σε αυτές 

 

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 

Από την ζήτηση προέκυψαν 820 άρθρα που 

είχαν σχέση με το υπό μελέτη θέμα. Μετά την 

ανάγνωση του τίτλου των άρθρων 

απορρίφθηκαν 800 άρθρα. Παρέμειναν  20 

άρθρα, όπου μετά την ανάγνωση του όλου 

περιεχομένου, απορρίφθηκαν άλλα 3, γιατί 

αφορούσαν μεταπτυχιακές και προπτυχιακές 

διατριβές, έτσι παρέμειναν 17 άρθρα. Τα 

αποτελέσματα αυτά παρουσιάζονται στο 

Διάγραμμα 1. 

Όλα τα άρθρα αξιολογήθηκαν από όλα τα 

μέλη της συγγραφικής ομάδας μετά από την 

κατά άρθρο μελέτη και συζήτηση. Σε 

περίπτωση διαφωνιών γινόταν μελέτη και 

πάλι του σχετικού άρθρου και συζήτηση 

μέχρι συμφωνίας. Στην περίπτωση μη-

συμφωνίας, το άρθρο δεν 

συμπεριλαμβανόταν στη μελέτη. 

Από τα 17 άρθρα που προέκυψαν από την 

ανασκόπηση τα 7 αφορούσαν φοιτητές της 

Νοσηλευτικής, τα 6 για φοιτητές της 

Νοσηλευτικής και άλλων Επιστημών Υγείας 

και τα υπόλοιπα 4 αφορούσαν Εκπαιδευτικού 

παρεμβατικού τύπου σύντομης διάρκειας για 

βελτίωση και ενίσχυση των επιπέδων 

Ενσυναίσθησης σε φοιτητές της 

Νοσηλευτικής και άλλων Επιστημών Υγείας. 

Η θεματική ανάλυση των αποτελεσμάτων 

παρουσιάζεται σε τρείς ενότητες: α) Τα 

επίπεδα Ενσυναίσθησης των φοιτητών 

νοσηλευτικής, β) Συγκριτικές μελέτες για τα 

επίπεδα Ενσυναίσθησης μεταξύ των 

φοιτητών της Νοσηλευτικής & άλλων 

Επαγγελμάτων Υγείας  και γ) Προγράμματα 

για την Βελτίωση & Ενίσχυση της 

Ενσυναίσθησης.   

 

α) Τα επίπεδα Ενσυναίσθησης φοιτητών 

της Νοσηλευτικής  

Αναγνωρίσθηκαν 7 μελέτες ότι εξυπηρετούν 

αυτό τον σκοπό. Τα επίπεδα κυμαίνονταν από 

ψηλά, μέτρια, χαμηλά, μέχρι ασαφή και 

διφορούμενα. Συγκεκριμένα 4 μελέτες 

ανάφεραν σχετικά ψηλά αποτελέσματα.43-46 

Για παράδειγμα σε μία συγχρονική μελέτη44 

αξιολογήθηκαν τα επίπεδα της 

Ενσυναίσθησης σε προπτυχιακούς φοιτητές 

της Νοσηλευτικής, σε σχέση με συγκεκριμένες 

ιατρικές καταστάσεις. Έγινε χρήση των 

ερωτηματολογίων του Jefferson Scale of 

Physician Empathy (JSPE)68 &  του Medical 

Condition Regard Scale (MCRS),75 όπως 

επίσης μία σύντομη σειρά Δημογραφικών 

ερωτήσεων. Σύμφωνα με το JSPE όλοι οι 

συμμετέχοντες φανέρωσαν καλά επίπεδα 

Ενσυναίθησης και δεν παρατηρήθηκαν 

στατιστικά σημαντικές διαφορές μεταξύ των 

χρόνων σπουδών,  ηλικιακής ομάδας   και 

φύλου. Παρατηρήθηκε κάποια σημαντική 

διαφορά μεταξύ των στάσεων των 

συμμετεχόντων απέναντι των ασθενών 5 
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Ιατρικών καταστάσεων (Νοητική 

Ανεπάρκεια, Χρόνιος πόνος, Οξεία Ψυχική 

Διαταραχή, Χρήση ουσιών και Νόσος σε 

τελικό στάδιο) όπου τα αποτελέσματα δεν 

έδειξαν μεγάλη διαφορά εκτός της Χρήσης 

Ουσιών η οποία αντιμετώπισε σημαντικά 

χαμηλότερα επίπεδα ενδιαφέροντος από τους 

συμμετέχοντες. Δεν παρατηρήθηκε 

στατιστικά σημαντική διαφορά στο φύλο, 

ηλικιακή ομάδα και έτος σπουδών για 

οποιαδήποτε από τις 5 Ιατρικές καταστάσεις.  

Σε μία Διαχρονική Μελέτη Κοορτής43 με τη 

χρήση της  Ιταλικής έκδοσης του Balanced 

Emotional Empathy Scale (BEES)43 

μελετήθηκε ο  βαθμός στον οποίο ένα 

συγκεκριμένο εκπαιδευτικό πρόγραμμα   

βελτιώνει της Ενσυναισθητικές δεξιότητες 

των φοιτητών της Νοσηλευτικής, κατά την 

διάρκεια των 3 χρόνων σπουδών τους. Η 

Τελική Αξιολόγηση έδειξε ότι  μόνο οι 

γυναίκες οι οποίες παρακολούθησαν το 

συγκεκριμένο πρόγραμμα βελτίωσαν 

σημαντικά τα επίπεδα της Συναισθηματικής 

Ενσυναίσθησης. 

Σε μία Συγχρονική – Διερευνητική Μελέτη45 

αξιολογήθηκε η αλλαγή των επιπέδων  της 

Ενσυναίσθησης απέναντι στους ασθενείς με 

Ψυχική διαταραχή, μεταξύ των 

προπτυχιακών φοιτητών της Νοσηλευτικής 

πριν και μετά την συμπλήρωση μίας 

εκπαιδευτικής εμπειρίας στην ψυχιατρική 

Νοσηλευτική και την Ψυχική Υγεία. Το δείγμα 

αποτελείτο από 204 φοιτητές του 8ου 

εξαμήνου του Ακαδημαϊκού έτους 2012-2013, 

που ενεγράφησαν στο Πρόγραμμα της 

ψυχιατρικής Νοσηλευτικής και της Ψυχική 

Υγείας, στο Τμήμα Νοσηλευτικής του 

Πανεπιστημίου της Αλεξάνδρειας. Έγινε 

χρήση  Ερωτηματολογίου  για τα Κοινωνικο-

Δημογραφικά χαρακτηριστικά όπως και για 

την προηγούμενη εμπειρία των φοιτητών 

στην Ψυχική Υγεία και της Κλίμακας της 

Ενσυναίσθησης για την Ψυχική Υγεία (Μίας 

αναθεωρημένης έκδοσης της Κλίμακας για 

την Συναισθηματική Ενσυναισθητική τάση 

(Emotional Empathic Tendency Scale =EETS / 

Empathy toward the Mentally ill Scale).66 

Τα ευρήματα έδειξαν ότι όλοι οι φοιτητές 

πέτυχαν σημαντικά πολύ ψηλά επίπεδα 

Ενσυναίσθησης μετά την Ψυχιατρική 

Νοσηλευτική τους εμπειρία. Η περίοδος 

εμπειρίας για αυτούς που είχαν προηγούμενα 

ακαδημαϊκές  σπουδές στην Ψυχιατρική και 

σε αυτούς που είχαν εργασθεί σε Ψυχιατρικό 

πεδίο ήταν 1-4 μήνες & 1 εβδομάδα – 12 

μήνες αντίστοιχα. Περισσότερο από το 1/3 

των φοιτητών (35,3%) είχαν προηγούμενα 

προσωπική επαφή/εμπειρία με ασθενείς με 

ψυχικό πρόβλημα που ήταν άστεγοι (56,9%), 

που είχαν πρώτου, δευτέρου και τρίτου 

βαθμού συγγένεια (30,6%), που ήταν φίλοι ή 

συνάδελφοι (25%), ή γείτονες (16,7%).  

Σε μία άλλη μελέτη46 που είχε την μορφή της 

προ-μέτρησηςμετα-Μέτρησης, 

επαναλαμβανόμενης σε 5 Ομάδες φοιτητών, 

για μία περίοδο 5 ετών, διερευνήθηκαν τα 
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αποτελέσματα, που είχε ένα  επιλεγόμενο 

Νοσηλευτικό μάθημα, για τις διάφορες 

διαστάσεις  της ανθρώπινης ταλαιπωρίας, 

στην Ενσυναίσθηση, στους Προπτυχιακούς 

φοιτητές της Νοσηλευτικής σε ένα 

Πανεπιστήμιο των ΗΠΑ. Τα δεδομένα για την 

Ενσυναίσθηση συλλέχθηκαν από τους 

φοιτητές που είχαν πάρει το πρόγραμμα  

μαθημάτων  μεταξύ των ετών 2008-2012, 

από τους 125 φοιτητές  117 επέλεξαν να 

συμπληρώσουν το Προ-προγράμματος 

Ερωτηματολόγιο και 99 συμπλήρωσαν  το 

Μετά-Προγράμματος Ερωτηματολόγιο, που 

ήταν το Jefferson Scale of Empathy, Nursing 

Student Version. Τα αποτελέσματα 

υποστηρίζουν ισχυρά την υπόθεση ότι η 

αλλαγή στα επίπεδα της Ενσυναίσθησης από 

την αρχή μέχρι το τέλος του προγράμματος 

ήταν σημαντική για τα 4 από τα 5 χρόνια  και 

μάλιστα συλλογικά. Γενικά τα δεδομένα 

έδειξαν ότι τα επίπεδα της Ενσυναίσθησης 

βελτιώθηκαν κατά μέσο όρο 7.02 βαθμούς 

από την έναρξη μέχρι το τέλος του 

προγράμματος, σε αντίθεση προηγουμένων 

δεδομένων, ότι η Ενσυναίσθηση μειώνεται 

κατά την διάρκεια της Νοσηλευτικής 

Εκπαίδευσης.   

Σε ένα Ανώτατο Εκπαιδευτικό Ίδρυμα, στην 

Ελλάδα σε μία περιγραφική – συγχρονική 

μελέτη47 διερευνήθηκαν  τα επίπεδα της 

Ενσυναίσθησης  και άλλοι σχετικοί 

παράγοντες σε 279 φοιτητές/τριες 

Νοσηλευτικής, ενός T.Ε.Ι., του 1oυ, 3ου, 4ου και 

6ου εξαμήνου. Έγινε χρήση του Jefferson Scale 

of Nursing Students Empathy. 

Γενικά, οι φοιτητές της Νοσηλευτικής 

παρουσίασαν μέτρια επίπεδα Ενσυναίσθησης. 

Οι φοιτητές του 6ου Εξαμήνου παρουσίασαν 

ψηλότερη ενσυναίσθηση σε σχέση με αυτούς 

του 1ου.  Οι φοιτητές που επέλεξαν την 

Νοσηλευτική για σπουδές και αυτοί που 

εκφράσανε την επιθυμία τους να εργασθούν 

σαν Νοσηλευτές μετά την αποπεράτωση των 

σπουδών τους παρουσίαζαν ψηλότερα 

επίπεδα Ενσυναίσθησης. Το ίδιο 

παρατηρήθηκε και σε  αυτούς που έτυχαν 

συναισθηματική υποστήριξη από την 

οικογένεια τους. Οι φοιτητές που 

εκπαιδεύτηκαν στο να δίνουν σημασία στα 

συναισθήματα των άλλων, όπως και αυτοί 

που είχαν κλινικούς εκπαιδευτές με 

συναισθηματική αντιληπτικότητα 

παρουσίαζαν ψηλότερα επίπεδα. Σημαντικές 

μεταβλητές παρατηρήθηκαν σχετικά με τα   

Θρησκευτικά πιστεύω και την Εθνικότητα. 

Επιπρόσθετα οι γυναίκες παρουσίασαν 

ψηλότερα επίπεδα από τους άντρες. 

Μία όμως Διαχρονική Μελέτη48 στην αρχή και 

στο τέλος του ακαδημαϊκού έτους 2006, που 

διερεύνησε τις αλλαγές στα επίπεδα της 

ενσυναίσθησης στους φοιτητές της 

Νοσηλευτικής δεν συμφωνεί με τα ανωτέρω  

αποτελέσματα, αναφέροντας στατιστικά 

μείωση των επίπεδων που δεν ήταν όμως 

πρακτικά σημαντική για όλους τους φοιτητές. 

Έγινε χρήση του Jefferson Scale of Empathy.68 
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Σ αυτήν την μελέτη έλαβαν μέρος 214 

Προπτυχιακοί φοιτητές  Νοσηλευτικής,  

Tέλος τα ευρήματα μίας ερευνητικής 

διαχρονικής εργασίας49 όπου έγινε χρήση των 

κλιμάκων Empathic Communication Skills 

Scale (ECSS)67 και Empathic Tendency Scale 

(ETS),67  ήταν ασαφή και διφορούμενα. 

Παρατηρήθηκε μία βελτίωση σε σχέση με τις 

Επικοινωνιακές δεξιότητες και μείωση της 

Ενσυναισθητικής τάσης, ενώ σε σχέση με το 

έτος σπουδών οι φοιτήτριες του 4ου έτους 

παρουσίασαν ψηλότερα επίπεδα 

Επικοινωνιακών Δεξιοτήτων, ενώ οι 

νεοεισερχόμενες φοιτήτριες παρουσίασαν 

ψηλότερες Ενσυναισθητικές Τάσεις. Οι 

ερευνητές αποδίδουν την πτώση που 

παρουσιάστηκε στις Ενσυναισθητικές Τάσεις 

των φοιτητριών, σε πιθανά εκπαιδευτικά και 

δομικά προβλήματα του Προγράμματος και 

υιοθετούν την άποψη 50,51ότι οι 

Ενσυναισθητικές Τάσεις είναι 

χαρακτηριστικό της προσωπικότητας και γι’ 

αυτό των λόγο δεν διαφοροποιούνται εύκολα. 

Αναφέρουν ακόμη ότι αυτό μπορεί να 

οφείλεται σε Συναισθηματική Επιβάρυνση 

που προκαλείται από φόβο, απώλεια 

ασθενών κατά την διάρκεια της εκπαίδευσης 

με αποτέλεσμα να μειώνονται οι 

Ενσυναισθητικές Τάσεις για αυτοπροστασία 

από τον πόνο και το άγχος. Εισηγούνται 

συνεχή εκπαιδευτικά προγράμματα 

επικεντρωμένα στις Ενσυναισθητικές Τάσεις 

και νέα ερευνητική εργασία. 

Η περιγραφή των μελετών αυτών 

παρουσιάζεται στον Πίνακα 1. 

 

β) Συγκριτικές μελέτες για Επίπεδα 

Ενσυναίσθησης μεταξύ των φοιτητών της 

Νοσηλευτικής & άλλων Επαγγελμάτων 

Υγείας 

Στις  6 Μελέτες της θεματικής αυτής ενότητας 

βρέθηκαν τα ακόλουθα αποτελέσματα:  

Σε μια Συγχρονική μελέτη52 έγινε χρήση του 

Ερωτηματολογίου Jefferson Scale of Empathy 

-Health Professional (JSE-HP)68για να 

καθορισθούν τα επίπεδα της Ενσυναίσθησης  

μεταξύ 459 φοιτητών σε 6 διαφορετικές 

Επιστήμες Υγείας σε ένα Πανεπιστήμιο της 

Αυστραλίας. Συγκεκριμένα της Νοσηλευτικής, 

της Παραϊατρικής, της Μαιευτικής, της 

Εργοθεραπείας, της Φυσιοθεραπείας και των 

Επιστημών Υγείας. Τα ευρήματα έδειξαν, ότι 

δεν παρατηρήθηκαν σημαντικές διαφορές 

μεταξύ του Έτους  Σπουδών και της 

Ειδικότητας σπουδών και ότι το επίπεδο της 

Ενσυναίσθησης ήταν παρόμοια ψηλό  μεταξύ 

των 6 Επιστημών Υγείας. Επίσης φάνηκε   ότι 

οι φοιτήτριες παρουσίασαν ψηλότερα 

επίπεδα από τους φοιτητές, με ελάχιστη 

διαφορά μεταξύ των διαφόρων επιστημών 

και του έτους σπουδών. 

Σε μια συγχρονική μελέτη53 με την χρήση του  

ίδιου Ερωτηματολογίου και  δείγμα 355 

φοιτητών στην έναρξη και 366 στην λήξη του 

1ου έτους σπουδών αξιολόγησαν τα επίπεδα 

της Ενσυναίσθησης  σε 5 Επιστήμες Υγείας. 
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Συγκεκριμένα στην Νοσηλευτική, στην 

Φαρμακευτική, στην Οδοντιατρική στην 

Κτηνιατρική, στην Ιατρική. Στην μελέτη 

παρατηρήθηκε ότι οι φοιτήτριες  

παρουσίασαν ψηλότερα επίπεδα από τους 

φοιτητές, ότι οι άνω των 27 ετών 

παρουσίαζαν ψηλότερα επίπεδα από αυτούς 

που ήταν πιο κάτω των 21 χρόνων και από 

όλες τις επαγγελματικές ειδικότητες η 

Νοσηλευτική είχε την ψηλότερη βαθμολογία. 

Όμως  στην επαναληπτική αξιολόγηση ο 

μέσος όρος της Ενσυναίσθησης παρουσίασε 

μείωση και στις 5 Επιστήμες Υγείας  και η  

μείωση στην Ιατρική, Νοσηλευτική και 

Οδοντιατρική παρουσίασε σημαντική 

στατιστική διαφορά μεταξύ των 2 

αξιολογήσεων. 

Σε μια συγκριτική μελέτη54 μεταξύ φοιτητών 

Επιστημών Υγείας (Φαρμακευτικής και 

Νοσηλευτικής) και μη Επιστημών Υγείας 

(Νομικής), έγινε χρήση του ίδιου 

Ερωτηματολογίου, της έκδοσης η οποία 

αφορά τους φοιτητές.  Η μελέτη έδειξε ότι οι 

φοιτητές της Νοσηλευτικής και 

Φαρμακευτικής είχαν σημαντικά πιο ψηλά 

επίπεδα Ενσυναίσθησης σε σχέση με τους 

φοιτητές της Νομικής, ότι οι  φοιτητές του 3ου 

έτους της Φαρμακευτικής  παρουσίασαν 

ψηλότερα επίπεδα από αυτούς του 1ου έτους  

ενώ στη Νοσηλευτική παρατηρήθηκε το 

αντίθετο.  Δεν παρατηρήθηκαν σημαντικές 

διάφορές μεταξύ 1ο και 3ου έτους της Νομικής. 

Οι φοιτήτριες παρουσίασαν ψηλότερα 

επίπεδα Ενσυναίσθησης από τους φοιτητές, 

οι φοιτητές του 3ου έτους είχαν ελαφρά πιο 

ψηλό Μέσο Όρο από αυτό του 1ου έτους  και 

οι φοιτητές/τριες άνω των 27 χρόνων 

παρουσίαζαν ψηλότερα επίπεδα από τους 

νεαρότερους. 

Σε μια Διαχρονική Μελέτη55 αξιολογήθηκε η 

Ενσυναίσθηση σε 948 φοιτητές της 

Νοσηλευτικής, της Μαιευτικής και της 

Παραϊατρικής (Εκτάκτων Περιστατικών) του 

1ου, 2ου και 3ου έτους, μεταξύ 2008-2010. Με 

τη χρήση και πάλι του ίδιου εργαλείου όπως 

και στις προηγούμενες εργασίες, η μελέτη 

έδειξε ότι οι φοιτητές/τριες της Μαιευτικής 

παρουσίασαν ψηλότερα επίπεδα 

Ενσυναίσθησης από τους της Νοσηλευτικής 

και Παραϊατρικής, οι φοιτητές/τριες του 2ου& 

3ου έτους παρουσίασαν ψηλότερα επίπεδα 

από αυτούς του 1ου έτους και τα επίπεδα 

μειώθηκαν στο 2ο  Έτος ενώ  βελτιώθηκαν 

στο 3ο Έτος. Οι φοιτητές/τριες ηλικίας 26-30 

ετών κατέγραψαν ψηλότερα επίπεδα από 

τους νεαρότερους ενώ οι φοιτήτριες 

παρουσίασαν ψηλότερα επίπεδα από τους 

φοιτητές. 

Σε  μία  επανάληψη της πιο πάνω μελέτης 

τους και πάλι το 2014b56   οι ίδιοι ερευνητές 

σε δύο άλλα πανεπιστήμια με πληθυσμό 1111 

φοιτητές/τριες σε 8 διαφορετικές 

Ειδικότητες των Επιστημών Υγείας (της 

Νοσηλευτικής, Παραϊατρικής, Μαιευτικής, 

Παραϊατρικής-Νοσηλευτικής, Εργοθεραπείας, 

Φυσιοθεραπείας, Ιατρικής και Διαιτολόγιας–
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Διατροφολογίας), βρήκαν ότι δεν υπάρχει 

καμιά στατιστικά σημαντική διαφορά μεταξύ 

των 2 πανεπιστημίων και ότι  ο μέσος όρος 

της Ενσυναίσθησης των φοιτητριών  ήταν 

σημαντικά πιο ψηλός από αυτό των 

φοιτητών. Οι παραϊατρικοί φοιτητές 

παρουσίαζαν σημαντικά πιο χαμηλά επίπεδα 

Ενσυναίσθησης  από όλους τους άλλους 

συμμετέχοντες και τα επίπεδα της 

Ενσυναίσθησης βελτιώθηκαν από το 1ο στο 

2ο Έτος. Καμία όμως σημαντική διαφορά δεν 

παρατηρήθηκε  στα επόμενα έτη. Μία γενική 

πτώση στα επίπεδα της Ενσυναίσθησης 

παρατηρήθηκε από το 1ο στο τελευταίο έτος 

στην πλειονότητα των ειδικοτήτων αλλά 

χωρίς σημαντική στατιστικά διαφορά. Οι 

φοιτητές/τριες στις ηλικίες 25-29 χρόνων και 

πάνω παρουσίαζαν ψηλότερα επίπεδα από 

αυτούς κάτω των 20 χρόνων.  

Τέλος, σε μία Συγχρονική-Συγκριτική 

εργασία57 συγκρίθηκαν τα επίπεδα 

Ενσυναίσθησης μεταξύ φοιτητών/τριών 

διαφόρων Επιστημών Υγείας σε ένα Δημόσιο 

Πανεπιστήμιο της Ιταλίας. Ο πληθυσμός της 

Μελέτης ήταν 502 φοιτητές του 1ου Έτους 

σπουδών, την περίοδο 2014 (n=301) και 

2015 (n=201). Συγκεκριμένα στους πιο κάτω 

κλάδους των Επιστημών Υγείας: 

Νοσηλευτική, Φυσιοθεραπεία, 

Νευροψυχοκινητική θεραπεία, Μαιευτική, 

Τεχνικές Ψυχιατρικής Αποκατάστασης, 

Βοηθός Οφθαλμολογίας, Περιβαλλοντικές και 

Εργασιακές Τεχνικές Πρόληψης, Στοματική 

Υγιεινή, Τεχνικός Βιοιατρικού Εργαστηρίου, 

Εργοθεραπεία,  Διατροφολογία – Διαιτολογία. 

Έγινε και πάλι χρήση του Jefferson Scale of 

Empathy68  για φοιτητές και τα ευρήματα 

έδειξαν ότι οι φοιτητές της Νοσηλευτικής 

παρουσίασαν ψηλότερα επίπεδα 

Ενσυναίσθησης, όπως και γενικά οι 

φοιτήτριες σημαντικά ψηλότερα επίπεδα από 

τους φοιτητές. Μικρή αλλά όχι σημαντική 

διαφορά παρατηρήθηκε μεταξύ αυτών που 

συμμετέχουν σε εθελοντικά προγράμματα σε 

σχέση με αυτούς που δεν συμμετείχαν. Ακόμη 

δεν παρατηρήθηκε σημαντική διαφορά 

μεταξύ των φοιτητών που προέρχονταν από 

Κλασσικές και Επιστημονικές Σπουδές με 

αυτούς που προέρχονται  από Τεχνικές και 

Επαγγελματικές σπουδές. Τέλος δεν 

παρατηρήθηκε καμία σχέση μεταξύ ηλικίας 

και επιπέδου Ενσυναίσθησης. Μικρή θετική 

διαφορά παρατηρήθηκε στην σχέση 

Ενσυναίσθησης και βαθμολογίας στην 

Δευτεροβάθμια εκπαίδευση.  

Τα αποτελέσματα της ενότητας αυτής 

παρουσιάζονται στον πίνακα 2.  

 

γ) Εκπαιδευτικά Προγράμματα για την 

Βελτίωση & Ενίσχυση της Ενσυναίσθησης 

Σε αυτή την ενότητα αναγνωρίσθηκαν 4 

Μελέτες. 

Υπάρχει η άποψη ότι η Ενσυναίσθηση μπορεί 

να μαθευτεί και κατ’ επέκταση να διδαχθεί. 58 

Γι’ αυτό και λόγω της σημαντικότητας της 

Ενσυναίσθησης στην φροντίδα των ασθενών 
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αναπτύχθηκαν διάφορα εκπαιδευτικού 

τύπου προγράμματα.  

Σε μία αξιολόγηση59 των  επίπεδων της 

Ενσυναίσθησης σε 226, πρωτοετείς φοιτητές 

μίας Ιατρικής και μίας Νοσηλευτικής σχολής, 

με οιονεί-πειραματικό σχεδιασμό  με Προ-

μέτρηση & μετα-μέτρηση, με  πρόγραμμα που 

περιλάμβανε 10 ώρες διαλέξεων στην 

Ενσυναίσθηση και στις Δεξιότητες 

Επικοινωνίας, σε 5 διαδοχικές εβδομαδιαίες 

παρουσιάσεις των 2 ωρών, στο πρώτο έτος 

σπουδών, με χρήση των εργαλείων The 

Empathic  CommunicationSkills Scale 

(ECSS)67  και The Empathic Tendency Scale 

(ETS)67 πριν και μετά το πρόγραμμα, όλοι οι 

φοιτητές παρουσίασαν στατιστικά 

σημαντικά ψηλότερα αποτελέσματα στην 

τελική εφαρμογή και στις 2 κλίμακες. 

Έγινε αξιολόγηση των αποτελεσμάτων των 

επιπέδων της Ενσυναίσθησης60 μετά την 

θέαση ταινίας σε μια ομάδα φοιτητών της 

Νοσηλευτικής στο πανεπιστήμιο Kentucky 

των ΗΠΑ κατά την διάρκεια του Χειμερινού 

Εξαμήνου, κάμνοντας χρήση του Jefferson 

Scale of Empathy (JSE – Nursing Student 

Version)68. Το δείγμα ήταν 40 φοιτητές της 

Νοσηλευτικής στο πρώτο εξάμηνο των 

σπουδών τους. Τα αποτελέσματα δεν 

παρουσίασαν στατιστικά σημαντική 

βελτίωση των επιπέδων της Ενσυναίσθησης 

στην Ομάδα Ελέγχου από την Προ-μέτρηση, 

στην μετα-μέτρηση 1 και μετα-μέτρηση 2. 

Τουναντίον τα αποτελέσματα παρουσιάζουν 

στατιστικά σημαντική βελτίωση των 

επιπέδων της Ενσυναίσθησης στην 

Πειραματική Ομάδα από την Προ-μέτρηση 

στην μετα-μέτρηση  και επίσης από την Προ-

μέτρηση στην μετα-μέτρηση. Kαμία 

στατιστική διαφορά δεν παρατηρήθηκε στα 

επίπεδα μεταξύ της 2ης και 3ης αξιολόγησης, 

τόσο για την Ομάδα Ελέγχου, όσο και για την 

Πειραματική. 

Σε  ένα εκπαιδευτικό εργαστήριο για την 

Ενσυναίσθηση61 διάρκειας 2 ωρών το οποίο 

απευθυνόταν σε διάφορους κλάδους 

φοιτητών επαγγελμάτων υγείας, 

παρατηρήθηκε μετά την παρέμβαση 

στατιστικά σημαντική βελτίωση με τις 

φοιτήτριες να είχαν βελτιώσει τα επίπεδα της 

Ενσυναίσθησης  σε μεγαλύτερο βαθμό. 

Συγκριτικά οι φοιτητές κατέγραψαν 

σημαντικά πιο χαμηλά επίπεδα στην προ 

παρεμβατική δραστηριότητα, με βελτίωση 

όμως μετά την παρέμβαση .  Σε σχέση με το 

έτος σπουδών παρατηρήθηκε στατιστικά 

σημαντική διαφορά μεταξύ των διαφόρων 

Ομάδων, προ της παρέμβασης και 

παρατηρήθηκε μια Πτώση στα επίπεδα της 

Ενσυναίσθησης από το 1o Έτος στο 5o  Έτος. 

Μετά την παρέμβαση, καμία στατιστική 

διαφορά δεν παρατηρήθηκε μεταξύ των 

ομάδων, ούτε μεταξύ των ηλικιακών ομάδων. 

Συγκρίνοντας τις διάφορες Ομάδες οι 

φοιτητές/τριες της Μαιευτικής παρουσίαζαν 

τα ψηλότερα επίπεδα προ της παρέμβασης. 

Τα χαμηλότερα επίπεδα παρουσίαζαν οι της 
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Ραδιογραφίας και Βιοιατρικής Επιστήμης. 

Αυτές οι δύο Ομάδες παρουσίασαν όμως την 

ψηλότερη βελτίωση μετά την παρέμβαση. 

Έγινε χρήση και πάλι του Ερωτηματολογίου 

Jefferson Scale of Empathy (JSE-HP). 

Έγινε μία άλλη αξιολόγηση των επίπεδων της 

Ενσυναίσθησης62 με 58 Προπτυχιακούς 

φοιτητές της Νοσηλευτικής σ’ ένα 

Πανεπιστήμιο στις ΗΠΑ μετά την συμμετοχή 

σε ένα παιχνίδι υπόδυσης ρόλου. Ο 

Σχεδιασμός ήταν  Οιονεί-πειραματικός με 

Προ-μέτρηση & Μετα-μέτρηση).Το 

πρόγραμμα περιλάμβανε την υπόδυση ρόλου 

ενός ατόμου γεροντικής ηλικίας (the geriatric 

simulation game=GSG)62 σε ένα εργαστήρι 

διάρκειας 3 ωρών. Έγινε Αξιολόγηση πριν και 

μετά από το εργαστήριο με τα εργαλεία 

Kiersma-Chen Empathy Scale 

(KCES)71,Jefferson Scale of Empathy – Health 

Professions Students (JSE-HPS)και Aging 

Simulation Experience Survey. Όλοι οι 

φοιτητές παρουσίασαν στατιστικά ψηλότερα 

επίπεδα στη  Μετα-μέτρηση, σε σχέση με την 

Προ-μέτρηση και στα  2 εργαλεία.  

 Τα αποτελέσματα αυτής της ενότητας 

παρουσιάζονται στον πίνακα 3. 

 

ΣΥΖΗΤΗΣΗ 

Τα αποτελέσματα της παρούσας 

ανασκόπησης έδειξαν ότι το επίπεδο της 

ενσυναίσθησης φαίνεται να είναι ψηλότερο 

σε αρκετές μελέτες στους φοιτητές της 

νοσηλευτικής σε σχέση με τις σπουδές σε 

άλλα επαγγέλματα υγείας. Όμως το 

ανησυχητικό εύρημα είναι ότι παρατηρείται 

κάποια μείωση των επιπέδων αυτών κατά τη 

διάρκεια των σπουδών, γεγονός το οποίο θα 

πρέπει να προβληματίσει τους 

εκπαιδευτικούς της νοσηλευτικής και κατά 

πόσο είναι αναγκαίο να ενταχθούν 

συγκεκριμένα προγράμματα εκπαίδευσης επί 

του θέματος. Αυτό ενισχύεται με τα 

αποτελέσματα τα οποία έδειξαν οι 

παρεμβατικές μελέτες στις οποίες φάνηκε 

κάποια βελτίωση στην ενσυναίσθηση μετά 

από την εφαρμογή κάποιου προγράμματος 

εκπαίδευσης. 

Βέβαια, οι μελέτες παρουσιάζουν αρκετά 

μεθοδολογικά προβλήματα γεγονός το οποίο 

επιβάλλει την υιοθέτηση των αποτελεσμάτων 

τους με επιφύλαξη και σκεπτικισμό. Ένα 

σημαντικό πρόβλημα αποτελεί η 

χρησιμοποίηση πολλών εργαλείων 

αξιολόγησης της ενσυναίσθησης. Για 

παράδειγμα οι Yu&Kirk, 2008,20 στην δική 

τους ανασκόπηση, αναγνώρισαν 20 εργαλεία 

αξιολόγησης της Ενσυναίσθησης. Ειδικότερα 

φάνηκε ότι  η  Ενσυναίσθηση μπορεί να 

μετρηθεί με τρείς διαφορετικούς τρόπους:63 

α) Με αυτό-συμπληρούμενα ερωτηματολόγια 

(Αξιολόγηση πρώτου προσώπου)  β) 

Αξιολόγηση από μέρους του ασθενή 

(Αξιολόγηση Δευτέρου προσώπου) και γ) 

Αξιολόγηση τύπου παρατήρησης (Αξιολόγηση 

Τρίτου Προσώπου). 
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Όλες οι ερευνητικές εργασίες αυτής της 

ανασκόπησης έχουν χρησιμοποιήσει 

ποσοτικές μεθόδους με την μορφή 

Ψυχομετρικών Εργαλείων, δηλ., αυτό-

συμπληρούμενα ερωτηματολόγια 

(Αξιολόγηση πρώτου προσώπου), όπου η 

Μέτρηση της Ενσυναίσθησης γίνεται  με την 

χρήση τυποποιημένου Ερωτηματολογίου που 

συμπληρώνεται από το άτομο υπό 

αξιολόγηση. Η Reynolds, 64 όμως κριτικάρει 

την απουσία εργαλείων που δεν αντανακλούν 

τις απόψεις των χρηστών. Είναι ερώτημα πως 

ένα εργαλείο μπορεί με ένα ακριβή τρόπο να 

αντανακλά τις απόψεις των ασθενών, αν οι 

ίδιοι δεν συμμετέχουν στην αξιολόγηση. 

Τα αποτελέσματα θα ήταν πιο ενδεικτικά αν 

η αξιολόγηση των φοιτητών είχε  γίνει και 

από μέρους του ασθενή (Αξιολόγηση 

Δευτέρου προσώπου, η μέτρηση γίνεται με 

Ερωτηματολόγια που αξιολογούν οι ασθενείς 

την Ενσυναίσθηση των φροντιστών τους), με 

την χρήση του κατάλληλου 

ερωτηματολογίου. Το ερωτηματολόγιο 

αξιολόγησης πρώτου προσώπου κατάλληλα 

διαφοροποιημένο να είναι σε θέση να 

χρησιμοποιείται και για αξιολόγηση Δευτέρου 

προσώπου, οπότε θα βλέπαμε το επίπεδο της 

Ενσναίσθησης των συγκεκριμένων φοιτητών, 

τόσο μέσω της δικής τους αυτοαξιολόγησης 

αλλά και ταυτόχρονα σύμφωνα με την κρίση 

και τις απόψεις των ασθενών.   

Ακόμη  θα μπορούσε ταυτόχρονα να γίνεται 

χρήση και η Αξιολόγηση Τρίτου Προσώπου  

(τύπου παρατήρησης ή χρήση τυποποιημένου 

εντύπου αξιολόγησης από ένα παρατηρητή) 

για να βαθμολογήσει  τις ενσυναισθητικές 

αντιδράσεις μεταξύ φοιτητή επιστήμης  

υγείας και ασθενή  που θα γίνεται είτε από 

τον κλινικό εκπαιδευτή ή τον Μέντορα ή 

συμφοιτητή  ή κάποιο υπεύθυνο άτομο από 

την συγκεκριμένη Μονάδα στο κλινικό ή 

μαθησιακό περιβάλλον του φοιτητή. 

Στην παρούσα συστηματική ανασκόπηση 

αναγνωρίσθηκαν 6 εργαλεία, με την 

μεγαλύτερη χρήση να παρουσιάζει σε 11 

περιπτώσεις το Jefferson Scale of Empathy68   

σε διάφορες εκδόσεις. Η χρήση ολοένα και 

περισσότερο ενός εργαλείου όπως του πιο 

πάνω, μαρτυρά ίσως και την ωρίμανση σε 

μεγαλύτερο βαθμό της έννοιας 

Ενσυναίσθηση. Ιδιαίτερα η ανάπτυξη της 

έκδοσης για την αξιολόγηση της 

Ενσυναίσθησης των Φοιτητών & 

Επαγγελματιών Υγείας, έδωσε νέα ώθηση 

στην ερευνητική εργασία σε αυτό τον τομέα, 

γεγονός που έχει φανερωθεί  από την 

παρούσα ανασκόπηση. 

Τα 6 εργαλεία που έχουν χρησιμοποιηθεί 

στην παρούσα ανασκόπηση είναι : 

α) Το Emotional Empathic Tendency Scale 

(EETS).66 Έγινε χρήση σε 1 μελέτη.45 

Αποτελείται από 16 ερωτήσεις σε μια κλίμακα 

τύπου Likert με 5 σημεία, από το 1-5. Η 

Βαθμολογία κυμαίνεται από 16 – 80. 

Βαθμολογία από το 16-48 φανερώνει χαμηλά 

επίπεδα Ενσυναίσθησης και πέραν του 48 



ΤΟΒΗΜΑΤΟΥΑΣΚΛΗΠΙΟΥ® 

Τόμος 16, Τεύχος 4 (Οκτώβριος – Δεκέμβριος  2017) 

Σελίδα | 323 
 

ISSN: 2241-6005 Περιοδικό το ΒΗΜΑ του ΑΣΚΛΗΠΙΟΥ © 2017 www.vima-asklipiou.gr 

ψηλότερα επίπεδα. Ο  συντελεστής 

αξιοπιστίας εσωτερικής συνέπειας της 

κλίμακας Cronbach alpha  ήταν 0.84.                                                                                                           

β) Το Empathic Tendency Scale (ETS)50,67  

αποτελείται από 20 ερωτήσεις σε μια κλίμακα 

τύπου Likert με 5 σημεία, αξιολογεί 

ενσυναισθητικές τάσεις. Όσο πιο ψηλή η 

βαθμολογία τόσο ο συμμετέχων έχει σε 

μεγαλύτερο βαθμό Ενσυναισθητική  Τάση. 

Έγινε χρήση σε μία μελέτη.59 Ο  συντελεστής 

αξιοπιστίας εσωτερικής συνέπειας Cronbach 

αlpha ήταν 0.88.67 

γ)Το Balanced Emotional Empathy Scale 

(BEES)43.Το εργαλείο περιλαμβάνει 30 

σημεία,  και αξιολογεί τα επίπεδα της 

Συναισθηματικής Διάστασης  της 

Ενσυνάισθησης χρησιμοποιήθηκε σε 1 

μελέτη43. Ο  συντελεστής αξιοπιστίας 

εσωτερικής συνέπειας Cronbach αlpha  ήταν 

0.87.  

δ) Το Jefferson Scale of Empathy (JSE).68 

Χρησιμοποιήθηκε σε 11 μελέτες.44,46-48,52-57,62 

Αποτελείται από 20 ερωτήσεις σε μια κλίμακα 

τύπου Likert με 7 σημεία. Υπάρχουν 10 

Ερωτήσεις Θετικού τύπου και 10 Ερωτήσεις 

Αρνητικού. Η Βαθμολογία κυμαίνεται από 20 

– 140. Όσο πιο ψηλή η βαθμολογία τόσο 

περισσότερο ο φοιτητής έχει την τάση να 

εμπλακεί με ένα ενσυναισθητικό τρόπο στην 

φροντίδα του ασθενή. O δείκτης αξιοπιστίας 

του εργαλείου (Cronbach alpha) κυμαίνεται 

από 0.7855 μέχρι 0.891. Τα αποτελέσματα 

είναι πολύ πιο πάνω από το αποδεκτό 

επίπεδο του 0.70, ιδιαίτερα για νέα 

εργαλεία.69,70 

ε) Tο Kiersma-Chen Empathy Scale (KCES)71 

έγινε χρήση σε μία μελέτη μαζί με το Jefferson 

Scale of Empathy (JSE).62,68 

Eίναι δε παρόμοιο68 με 15 ερωτήσεις. Σκοπό 

έχει την διερεύνηση της Ενσυναίσθησης σαν 

γνωσιακή και συναισθηματική διεργασία. Ο  

συντελεστής αξιοπιστίας εσωτερικής 

συνέπειας Cronbach αlpha ήταν για το KCES 

0.860 και 0.855 για το JSE-HPS. 

στ)Το Empathic Communication Skills 

(ECSS)67. Αναπτύχθηκε στην Τουρκία από τον 

Dokmento 1988, και κυρίως χρησιμοποιήθηκε 

από ερευνητές της χώρα αυτής.37,39,49,59,72  

Αξιολογεί διαστάσεις λεκτικών αντιδράσεων 

με συναισθηματικά  και γνωστικά στοιχεία. 

Όσο ψηλότερη είναι η βαθμολογία τόσο 

ψηλότερο είναι το επίπεδο της 

Επικοινωνιακής δεξιότητας και το αντίθετο. Ο  

συντελεστής αξιοπιστίας εσωτερικής 

συνέπειας Cronbach αlpha  ήταν 0.83.67 

Επίσης πέρα από την πολλαπλότητα των 

εργαλείων, γενικά τα αποτελέσματα αυτών 

των μελετών δείχνουν κάποιες 

αντιφατικότητες. Αυτές μπορεί να οφείλονται 

στην διαφορετικότητα του  δείγματος. Σε 

καμία μελέτη δεν αναφέρεται ότι έγινε 

υπολογισμός μεγέθους του δείγματος με 

αποτέλεσμα κάποιες να έχουν μικρό δείγμα ή 

ακόμη μειωμένη συμμετοχή. Για παράδειγμα 

οι McKenna και συνεργάτες, 2012,44 στην 

μελέτη τους, από τους  458 φοιτητές/τριες 
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συμμετείχαν μόνο 106 δηλ., 23% του όλου 

Νοσηλευτικού πληθυσμού (92,5% ήταν 

γυναίκες).  Ακόμη κάποιες σημαντικές 

μεταβλητές δεν είχαν ληφθεί  υπόψιν όπως 

είναι τα δημογραφικά στοιχεία και η σχέση 

τους με την Ενσυναίσθηση όπως είναι το 

φύλο, η ηλικία, το επίπεδο σπουδών, η 

κλινική εμπειρία, ο τομέας αυτής της κλινικής 

εμπειρίας, η επιθυμία για εργασία, η 

οικογενειακή υποστήριξη, οι σπουδές κατά 

την δευτεροβάθμια εκπαίδευση και ίσως 

ακόμη κοινωνικο-πολιτισμικοί παράγοντες 

της συγκεκριμένης περιοχής πού έγινε η 

μελέτη.  

Παρόλο που 13 από τις 17 μελέτες έκαμαν 

χρήση του ιδίου εργαλείου του Jefferson Scale 

of Empathy43,44,46,52-57,59-62 αυτό 

χρησιμοποιήθηκε  σε διάφορες εκδόσεις, π.χ. 

Έγινε χρήση του Jefferson Scale of Physicians 

Empathy σε φοιτητές της Νοσηλευτικής44  

αλλά είναι μία έκδοση του εργαλείου που 

είναι κατάλληλη για την ιατρική, αντιθέτως οι 

δημιουργοί του πιστεύουν ότι είναι 

κατάλληλο και για την Νοσηλευτική1.Σε μία 

Μελέτη, εκτός από το Jefferson Scale 

Empathy, έγινε χρήση και των Kiersma-Chen 

Empathy Scale (KCES)71 και Aging Simulation 

Experience Survey62 και  σε μία μόνο μελέτη 

έγινε χρήση των εργαλείων The Empathic 

Communication Skills Scale (ECSS)  και The 

Empathic Tendency Scale (ETS).59 

Συγκεκριμένα 10 μελέτες,43,46,47,52-57,61 έδειξαν 

ότι οι φοιτήτριες παρουσιάζουν  σημαντικά 

ψηλότερα επίπεδα από τους φοιτητές. Μία 

μελέτη72  περιλάμβανε μόνο φοιτήτριες γι’ 

αυτό και δεν μπορούν να γίνουν συγκρίσεις. 

Σε σχέση με την ηλικία μόνο 8 μελέτες,47,52-

57,62 αναφέρουν ότι οι μεγαλύτεροι σε ηλικία 

φοιτητές/τριες φανερώνουν πιο ψηλά 

επίπεδα.  Δύο μελετές44,45 δεν παρατήρησαν 

διαφορές μεταξύ φύλου, ηλικίας και έτους 

σπουδών. Άλλοι δύο μελετητές,48,49 δεν 

παρατήρησαν διαφορές μεταξύ  ηλικίας και 

επιπέδου Ενσυναίσθησης. Τώρα όσον αφορά 

την κλινική εμπειρία,48  παρατηρήθηκε πτώση 

των επιπέδων της Ενσυναίσθησης που ήταν 

πρακτικά σημαντική στους φοιτητές 

ιδιαίτερα της Νοσηλευτικής, που είχαν 

εκτεθεί σε μεγαλύτερο χρονικό διάστημα σε 

κλινικό χώρο. Το αντίθετο αναφέρεται  όσον 

αφορά τον τομέα της κλινικής εμπειρίας,45 

όπου τα ευρήματα  έδειξαν ότι όλοι οι 

φοιτητές πέτυχαν σημαντικά πολύ ψηλά 

επίπεδα Ενσυναίσθησης μετά την Ψυχιατρική 

Νοσηλευτική τους εμπειρία. Οι περισσότεροι 

από τους φοιτητές, δεν είχαν ούτε 

προηγούμενη Ακαδημαϊκή εμπειρία, ούτε 

είχαν εργασθεί σε Ψυχιατρικό πεδίο, (82,4% 

and 86,8% αντίστοιχα). 

Τώρα όσον αφορά την επιθυμία για να 

εργασθούν μετά την συμπλήρωση των 

σπουδών τους και αν έτυχαν 

συναισθηματικής υποστήριξης από την 

οικογένεια τους, μόνο μία  μελέτη47 αναφέρει 

ότι οι φοιτητές που επέλεξαν την 

Νοσηλευτική και αυτοί που εκφράσανε την 
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επιθυμία τους να εργασθούν σαν Νοσηλευτές 

μετά την αποπεράτωση των σπουδών τους 

παρουσίαζαν ψηλότερα επίπεδα 

Ενσυναίσθησης.  Το ίδιο παρατηρήθηκε και 

σε  αυτούς που έτυχαν συναισθηματικής 

υποστήριξης από την οικογένεια τους. Όσον 

αφορά την θρησκεία μόνο και πάλι η ίδια 

μελέτη,47 αναφέρει σημαντικές μεταβλητές 

που παρατηρήθηκαν σχετικά με τα  

Θρησκευτικά πιστεύω και την Εθνικότητα. 

Όσον αφορά τις σπουδές κατά την 

δευτεροβάθμια εκπαίδευση, μόνο 1 μελέτη 

δίνει στοιχεία.57 Αναφέρει ότι δεν 

παρατηρήθηκε  σημαντική διαφορά μεταξύ 

των φοιτητών που προέρχονταν από 

Κλασσικές και Επιστημονικές Σπουδές σε 

σχέση με αυτούς που προέρχονται  από 

Τεχνικές και Επαγγελματικές σπουδές. Ακόμη 

προσθέτει ότι παρατηρήθηκε  μικρή θετική 

διαφορά στην σχέση Ενσυναίσθησης και 

βαθμολογίας στην Δευτεροβάθμια 

εκπαίδευση. 

Όλα τα Εκπαιδευτικά Προγράμματα για την 

Βελτίωση και Ενίσχυση της Ενσυναίσθησης -  

παρεμβατικού τύπου,59-62 όπως και οι 

προηγούμενες μελέτες έγιναν στα πλαίσια 

Πανεπιστημιακής  Εκπαίδευσης. Η έκταση 

αυτών των προγραμμάτων κυμαινόταν από  

2 ώρες μέχρι 10 ώρες   και η  συχνότητα της 

αξιολόγησης ήταν 2 φορές για 3 μελέτες 

59,61,62 και 3 φορές για μία  μελέτη.60 Από όλες 

τις μελέτες μόνο 1   είχε ομάδα ελέγχου,60 3 

μελέτες ήταν Οιονεί-πειραματικές (quasi-

experimental),59,60,62 με Προ-μέτρηση &Μετα-

μέτρηση (pretest – post-test design). 

Όλες οι μελέτες (4) έδειξαν ότι τα 

εκπαιδευτικά προγράμματα βελτίωσαν το 

επίπεδο της Ενσυναίσθησης. Πόσο θα 

διατηρηθεί αυτή η βελτίωση και θα 

μεταφερθεί και στην σχέση με τον 

ασθενή/άτομο δεν αναφέρεται. Σε μια Ομάδα 

101 φοιτητών Νοσηλευτικής, όπου έγιναν 5 

μετρήσεις με την τελευταία μέτρηση ένα 

χρόνο μετά την συμπλήρωση του 

προγράμματος, η βελτίωση δεν έχει 

διατηρηθεί.73 

   Το αντίθετο αναφέρθηκε  σε μια εργασία 

στην Αυστραλία,74 ότι τα βελτιωμένα επίπεδα 

της Ενσυναίσθησης διατηρήθηκαν 3 μήνες 

μετά την συμπλήρωση του Προγράμματος. Σε 

σχέση με το έτος σπουδών παρατηρήθηκε 

στατιστικά σημαντική διαφορά μεταξύ των 

διαφόρων Ομάδων55 προ της παρέμβασης. 

Ακόμη παρατηρήθηκε μια Πτώση στα 

επίπεδα της Ενσυναίσθησης από το 1o Έτος 

στο 5o  Έτος. Μετά την παρέμβαση, καμία 

στατιστική διαφορά δεν παρατηρήθηκε 

μεταξύ των ομάδων, ούτε μεταξύ των 

ηλικιακών ομάδων.  

Τέλος, όσον αφορά την κουλτούρα και το 

κοινωνικό περιβάλλον μόνο μία μελέτη49 δίνει 

κάποια στοιχεία, ότι οι περισσότερες 

φοιτήτριες μεγάλωσαν σε περιβάλλον 

πυρηνικής οικογένειας (88,9%) και ένα μικρό 

ποσοστό σε περιβάλλον Εκτεταμένης 

οικογένειας (8,3%), σχεδόν όλες είχαν 
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αδέλφια και  σχεδόν οι μισές ζούσαν σε 

προάστια, οι περισσότερες είχαν μητέρες που 

είχαν μόρφωση μόνο Δημοτικού σχολείου και 

δεν εργαζόντουσαν. 

Οι περιορισμοί αφορούν και την παρούσα 

ανασκόπηση η οποία περιέλαβε μόνο άρθρα 

στην Αγγλική και Ελληνική γλώσσα κατ’ 

επέκταση άλλα άρθρα σχετικά σε άλλες 

γλώσσες δεν μπόρεσαν να περιληφθούν. 

Ακόμη δεν συμπεριλήφθηκαν άρθρα που 

ασθενείς αξιολογούσαν την ενσυναίσθηση 

των φοιτητών ή των επαγγελματιών. 

Επιπρόσθετα  δεν συμπεριλήφθηκαν άρθρα ή 

εργασίες που αφορούσαν μεταπτυχιακές και 

προπτυχιακές διατριβές. 

 

ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ-ΠΡΟΤΑΣΕΙΣ 

Η Ενσυναίσθηση είναι μια πολυδιάστατη 

έννοια αλλά συνάμα ουσιαστική διάσταση 

της φροντίδας γιατί είναι η ικανότητα  

αντίληψης των συναισθημάτων και 

βιωμάτων του άλλου ατόμου-ασθενή και η 

ικανότητα μετάδοσης αυτής της 

συναισθηματικής αντιληπτικότητας στο άλλο 

άτομο. Οι Επαγγελματίες Υγείας έχουν 

αναγνωρίσει τη σημασία της Ενσυναίσθησης 

στην ανάπτυξη θεραπευτικής σχέσης στη 

φροντίδα των ασθενών και των συγγενών 

τους όπως στις επαγγελματικές τους σχέσεις 

με  τα  άλλα μέλη της Ομάδας Υγείας κατά 

συνέπεια είναι αναγκαία η  καλλιέργεια της 

έννοιας αυτής στους φοιτητές της 

Νοσηλευτικής και άλλων Επαγγελμάτων 

Υγείας κατά τη διάρκεια των σπουδών τους. 

Η καλλιέργεια αυτή μπορεί να γίνει στα 

πλαίσια του όλου εκπαιδευτικού 

προγράμματος, θεωρητικού και κλινικού. 

Ιδιαίτερη σημασία είναι αναγκαία κατά την 

κλινική άσκηση γιατί φαίνεται ότι είναι και η 

περίοδος που παρατηρείται πτώση των 

επιπέδων της Ενσυναίσθησης των φοιτητών. 

Γενικά είναι αναγκαίες τέτοιες 

διαφοροποιήσεις στο κλινικό και συνάμα 

μαθησιακό περιβάλλον που να αποτρέπουν 

τους φοιτητές από την ενσυναισθητική  

αποστασιοποίηση τους, για να αποφύγουν το 

άγχος και την συναισθηματική επιβάρυνση με 

αρνητικές επιπτώσεις στα επίπεδα της 

Ενσυναισθητικής τους συμπεριφοράς. 

Σημαντικός παράγοντας είναι τα Πρότυπα με 

Ενσυναισθητική συμπεριφορά, με 

συμπεριφορά που να βοηθά στην ανάπτυξη 

ενσυναισθητικών δεξιοτήτων και τάσεων, με 

συμπεριφορά που να εκφράζει αποδοχή και 

σεβασμό, που να βοηθά στην μείωση του 

άγχους και την βελτίωση της 

αυτοπεποίθησης. 

Ένας άλλος τομέας που θα βοηθήσει 

σημαντικά είναι η ανάπτυξη των κατάλληλων 

εργαλείων για την αξιολόγηση των επιπέδων 

της Ενσυναίθησης.  Η χρήση ολοένα και 

μικρότερου αριθμού  εργαλείων μαρτυρά 

ίσως και την ωρίμανση σε μεγαλύτερο βαθμό 

της έννοιας Ενσυναίσθηση. Ιδιαίτερα η 

ανάπτυξη εργαλείων  για την αξιολόγηση της 

Ενσυναίσθησης των Φοιτητών & 
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Επαγγελματιών Υγείας, έδωσε και θα δώσει 

ακόμη νέα ώθηση στην ερευνητική εργασία 

σε αυτό τον τομέα. Ακόμη μεγαλύτερη ώθηση 

θα δώσει η ανάπτυξη τρισδιάστατων 

εργαλείων που θα μπορούν να αξιολογούν σε 

πρώτο, δεύτερο και τρίτο πρόσωπο. 

Η Εκπαίδευση στην Ενσυναίσθηση τόσο στα 

πλαίσια του όλου εκπαιδευτικού 

προγράμματος θεωρητικού και κλινικού είτε 

με την με την μορφή των συνεργατικών 

διαλέξεων είτε με την με την μορφή 

βιωματικής ή παρεμβατικής  εκπαίδευσης ή 

οποιασδήποτε μορφής  είναι σημαντική, 

εξαρτάται όμως από την δόμηση του 

εκπαιδευτικού προγράμματος, του χρόνου 

και της μορφής της εκπαίδευσης, του 

εκπαιδευτικού σχεδιασμού και την χρήση 

καταλλήλων θετικών προτύπων  και 

αξιόπιστων εργαλείων μέτρησης.  
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Διάγραμμα 1. Διάγραμμα Ροής Διαδικασίας επιλογής των άρθρων. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Αριθμός άρθρων που απορρίφθηκαν μετά από 

ανάγνωση τίτλου (n=800) 

Σύνολο άρθρων που προέκυψαν για 

περαιτέρω αξιολόγηση (n=20) 

Αριθμός άρθρων που απορρίφθηκαν μετά από 

ανάγνωση της περίληψης ή ολόκληρου  (n=3) 

Σύνολο άρθρων που προέκυψαν για 

αξιολόγηση (n=17) 

Σύνολο άρθρων που προέκυψαν στην 

ανασκόπηση (n=17) 

Αριθμός άρθρων που ανακτήθηκαν με βάση τη 

βιβλιογραφία (n=0) 

Σύνολο άρθρων που προέκυψαν (n=820) 
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Πίνακας 1: Η ενσυναίσθηση των φοιτητών της Νοσηλευτικής 

 

Συγγραφέας, 

Χρονολογία, 

Χώρα 

Σκοπός Σχεδιασμός Δείγμα 

(μέγεθος, 

επιλογή 

χαρακτηριστικ

ά) 

Συλλογή 

δεδομένων 

Αναλύσεις Αποτελέσματα 

1.Ozcan et 

al,49 

2010,  

Toυρκία 

Η 

Αξιολόγηση 

των 

ενσυναισθητ

ικών 

δεξιοτήτων 

και τάσεων 

των 

φοιτητών 

της 

Νοσηλευτική

ς κατά την 

διάρκεια των 

σπουδών 

τους 

 

 

 

 

Συγχρονική 

Μελέτη (Cross-

sectional 

study) 

και 

ΔιαχρονικήΜελ

έτη (A 

longitudinal 

study) 

Ο πληθυσμός της 

Μελέτης ήταν 

φοιτήτριες της 

Νοσηλευτικής. 

Συμμετείχαν 438 

(94%) στην 

Συγχρονική 

Μελέτη και 81 

στη Διαχρονική 

Μελέτη 

1.The 

Empathic 

Communicati

on Skills Scale 

(ECSS) 67   & 

 2.The 

Empathic 

Tendency 

Scale (ETS) 67 

Περιγραφική, 

Αναλυτική, 

επαγωγική 

στατιστική. 

Έγινε Χρήση 

του 

στατιστικού 

πακέτου SPSS 

(SPSS Inc., 

Chicago, IL, 

USA; 

version13 ) 

p< 0.05.  

 

Τα ευρήματα 

έδειξαν  βελτίωση 

με το Scale 

ECSS(Empathic 

Communication 

Skills) και μείωση 

με το ETS 

(Empathic 

Tendency Scale) 

τόσο στην  

Συγχρονική 

Μελέτη, όσο και 

την Διαχρονική 

Μελέτη. 

Οι φοιτητές του 

4ου έτους 

παρουσίασαν 

αντίθετα 

αποτελέσματα 

(p<0.05) 

 

2.Ouzouni & 

Nakakis47,  

2012,  

Eλλάδα 

Η 

Διερεύνηση 

των 

επιπέδων 

της 

Ενσυναίσθησ

ης  και 

άλλους 

σχετικούς 

παράγοντες  

στους 

φοιτητές 

Νοσηλευτική

ς 

Περιγραφική – 

Συγχρονική 

Μελέτη 

(Descriptive, 

Cross-sectional 

survey) 

279 φοιτητές 

νοσηλευτικής, 

ενός T.Ε.Ι., στην 

Ελλάδα; του 

1oυ,3ου,4ου και 

6ου εξαμήνου 

the Jefferson 

Scale of 

Nursing 

Students 

Empathy68, 

 

Περιγραφική, 

Αναλυτική, 

επαγωγική 

στατιστική. 

p< 0.05.  

Έγινε Χρήση 

του 

στατιστικού 

πακέτου SPSS 

(V17)  

Γενικά οι 

φοιτητές της 

Νοσηλευτικής 

παρουσίασαν 

μέτρια επίπεδα 

Ενσυναίσθησης 

Μ= 88.63           

S.D=8.93 

P<0.001 
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3.Ward et al48,  

2012, 

 HΠΑ 

Διερεύνηση 

της 

διαφοροποίη

σης των  

επίπεδων 

της 

ενσυναίσθησ

ης κατά τη 

διάρκεια 

ενός 

ακαδημαϊκού 

έτους (πριν 

την έναρξη 

και στο 

τέλος), στους 

φοιτητές της 

Νοσηλευτική

ς 

Διαχρονική 

Μελέτη 

(Longitudonals

tudy) 

(Προμέτρηση/

Μετα-μέτρηση  

στην αρχή και 

στο τέλος του 

ακαδημαϊκού 

έτους 2006-

2007) 

214, 

προπτυχιακοί 

φοιτητές της 

Νοσηλευτικής, 

στο Jefferson 

School of 

Nursing, 

Philadelphia, 

USA. 

The Jefferson 

Scale of  

Empathy,68 

 

Περιγραφική, 

Αναλυτική, 

επαγωγική 

στατιστική. 

 

Παρατηρήθηκε  

στατιστικά 

πτώση, που (δεν 

ήταν όμως 

πρακτικά 

σημαντική για 

όλους του 

φοιτητές) 

Σημαντική ήταν 

επίσης η μείωση 

για τους φοιτητές 

με κλινική 

εμπειρία γιατί 

είχαν εκτεθεί στο 

κλινικό 

περιβάλλον. 

Δεν 

παρατηρήθηκε 

σημαντική 

διαφορά σε σχέση 

με τις ηλικίες των 

φοιτητών 

4. Cunico et 

al43,  

      2012,  

     Iταλία. 

Στο κατά 

πόσο ένα 

συγκεκριμέν

ο 

εκπαιδευτικό 

πρόγραμμα  

θα βελτιώσει 

της 

Ενσυναισθητ

ικές 

δεξιότητες 

των 

φοιτητών 

της 

Νοσηλευτική

ς, κατά την 

διάρκεια των 

3 χρόνων 

σπουδών 

τους 

Διαχρονική 

Μελέτη 

Κοορτής 

Γίνεται  χρήση 

Παρεμβατικής

=ΠΟ 

(παρακολούθη

ση σεμιναρίων, 

εργαστηρίων) 

σε μικρές 

ομάδες και της 

Ομάδας 

Ελέγχου=ΟΕ, 

με 

αλλεπάλληλες 

μετρήσεις 

Συμμετείχαν 221 

φοιτητές στην 

έναρξη =Το 

(ΠΟ=Παρεμβατι

κή Ομάδα=150, 

ΟΕ=Ομάδα 

Ελέγχου=71). 

Παρατηρήθηκε 

σταδιακή 

μείωση μέχρι το 

τελευταίο (3ο 

έτος των 

σπουδών)  

Η Ιταλική 

έκδοση του 

Balanced 

Emotional 

Empathy 

Scale 

(BEES)43. 

 

Περιγραφική, 

Αναλυτική, 

επαγωγική 

στατιστική. 

p< 0.05.  

Έγινε Χρήση 

του 

στατιστικού 

πακέτου SPSS 

(version 

16.0) 

(SPSS Inc., 

Chicago, IL, 

USA). p=0.05) 

Η Τελική 

Αξιολόγηση έδειξε 

ότι  μόνο οι 

γυναίκες της 

παρεμβατικής 

Ομάδας 

βελτίωσαν 

σημαντικά τα 

επίπεδα της 

Συναισθηματικής 

Ενσυναίσθησης 

 

5. McKenna et  

al44, 

2012,  

Aυστραλία 

Αξιολόγηση 

επίπεδων  

Ενσυναίσθησ

ης σε 

προπτυχιακο

ύς φοιτητές 

Συγχρονική 

Μελέτη (A 

cross-sectional 

study) 

Από τους  458 

φοιτητές του 

προγράμματος 

Νοσηλευτικής 

ενός 

Πανεπιστημίου 

1. Τhe 

Jefferson 

Scale of 

Physician 

Empathy 

Περιγραφική, 

Αναλυτική, 

επαγωγική 

στατιστική. 

Χρήση του 

Όλο οι 

συμμετέχοντες 

φανέρωσαν καλά 

επίπεδα 

Ενσυναίθησης 
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της 

Νοσηλευτική

ς, σε σχέση 

με 5 

συγκεκριμέν

ες ιατρικές 

καταστάσεις. 

*Νοητική 

Ανεπάρκεια 

*Τερματική 

Νόσος 

*Χρήση 

Ουσιών   

*Χρόνιος 

πόνος  

*Οξεία 

Ψυχική 

Διαταραχή   

της Αυστραλίας 

συμμετείχαν 

στην Μελέτη 

106, 23% του 

όλου 

Νοσηλευτικού 

πληθυσμού(92.5

% ήταν 

γυναίκες)     

(JSPE)68 

&  2.  Medical 

Condition 

Regard Scale 

(MCRS)75 

3.Μία 

σύντομη 

σειρά 

Δημογραφικ

ών 

ερωτήσεων. 

Στατιστικού 

πακέτου SPSS 

(Version 17.0, 

Chicago, IL, 

USA) 

p-value<0.05 

Παρατηρήθηκε 

κάποια σημαντική 

διαφορά μεταξύ 

των στάσεων των 

συμμετεχόντων 

απέναντι των 

ασθενών των 5 

Ιατρικών 

καταστάσεων    

6. Sheehan et 

al46, 

2013, 

ΗΠΑ 

Διερεύνηση 

των 

αποτελεσμάτ

ων, ενός 

επιλεγόμενο

υ Νοσηλ. 

μάθηματος 

στην 

Ενσυναίσθησ

η, στους 

Προπτυχιακο

ύς φοιτητές  

Νοσηλευτική

ς. 

Η Μελέτη είχε 

την μορφή της 

Προ-Μέτρησης, 

Μετα-

Μέτρησης, 

επαναλαμβανό

μενης σε 5 

Ομάδες 

φοιτητών, για 

μία περίοδο 5 

ετών 

 

  117 από τους 

125 φοιτητές 

επέλεξαν να 

συμπληρώσουν 

το Προ-

προγράμματος 

Ερωτηματολόγιο 

και 99 

συμπλήρωσαν 

το Μετά-

Προγράμματος 

Ερωτηματολόγιο

, μεταξύ των 

ετών 2008-2012 

 

Jefferson 

Scale of 

Empathy, 

Nursing 

Student 

Version R68 

 

Περιγραφική, 

Αναλυτική, 

επαγωγική 

στατιστική. 

Χρήση του 

Στατιστικού 

πακέτου SPSS 

(Version 15.0, 

Chicago, IL, 

USA) 

 

Γενικά τα 

δεδομένα έδειξαν 

ότι τα επίπεδα της 

Ενσυναίσθησης 

βελτιώθηκαν 

κατά μέσο όρο 

7.02 βαθμούς από 

την έναρξη μέχρι 

το τέλος του 

προγράμματος 

 

7. Ahmed 

Mousa45, 

2015,  

Aίγυπτος 

Αξιολόγηση 

της 

Ενσυναίσθησ

ης στους 

προπτυχιακο

ύς φοιτητές 

Νοσηλευτική

ς πριν και 

μετά την 

συμπλήρωση 

εκπαιδευτική

ς εμπειρίας 

στην 

ψυχιατρική 

Συγχρονική – 

Διερευνητική 

Μελέτη 

(Α cross-

sectional 

exploratory 

research 

design) 

204 φοιτητές 

του 8ου εξαμήνου 

του 

Ακαδημαϊκού 

έτους 2012-

2013, που 

ενεγράφησαν 

στο Πρόγραμμα 

της ψυχιατρικής 

Νοσηλευτικής 

και της Ψυχική 

Υγείας, στο 

Τμήμα 

Νοσηλευτικής 

1.Ερωτηματο

λόγιο για τα 

Κοινωνικο-

Δημογραφικά   

και την 

προηγούμενη 

εμπειρία των 

φοιτητών με 

την Ψυχική 

Υγεία 

2 Emotional 

Empathic 

Tendency 

Περιγραφική, 

Αναλυτική, 

επαγωγική 

στατιστική. 

Χρήση του 

Στατιστικού 

πακέτου SPSS 

(Version 20.0, 

Chicago, IL, 

USA) 

 

Τα ευρήματα 

έδειξαν ότι όλοι οι 

φοιτητές πέτυχαν 

σημαντικά πολύ 

ψηλά επίπεδα 

Ενσυναίσθησης 

μετά την 

Ψυχιατρική 

Νοσηλευτική τους 

εμπειρία  
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Νοσηλευτική 

και την 

Ψυχική 

Υγεία. 

του 

Πανεπιστημίου 

της 

Αλεξάνδρειας.  

Scale. 

(EETS)66. 

 

 

Πίνακας 2: Η ενσυναίσθηση των φοιτητών της Νοσηλευτικής και άλλων επαγγελμάτων υγείας 

Συγγραφέας 

χρονολογία 

Χώρα 

Σκοπός Σχεδιασμό

ς 

Δείγμα: μέγεθος, 

επιλογή, 

χαρακτηριστικά 

Συλλογή 

δεδομένων 

Αναλύσεις Αποτελέσματα 

1. M Boyle et 

al52,       

 2009 

Aυστραλία,  

 

Καθορισμός 

των 

επιπέδων 

Ενσυναίσθη

σης μεταξύ  

φοιτητών 6 

διαφόρων 

επαγγελμάτ

ων υγείας 

Συγχρονική 

Μελέτη 

(Cross 

Sectional 

study) 

459, φοιτητές του 

1 ου(135),2ου (234) 

και 3ου(139) έτους 

σπουδών 

(Παραϊατρική 120 

Νοσηλευτική 107, 

Μαιευτική, 

Εργασιοθεραπεία, 

92, 

Φυσιοθεραπεία10

9, Επιστήμες 

Υγείας69) 

Τhe 

Jefferson 

Scale of 

Empathy–

Health 

Professional 

(JSE-HP)68 

Περιγραφικ

ή και 

αναλυτική 

στατιστική. 

 Χρήση του 

πακέτου 

SPSS(V17) 

p=0.002 

Δεν παρατηρήθηκαν 

σημαντικές διαφορές 

μεταξύ των χρόνων 

σπουδών και 

ειδικότητας σπουδών. 

Οι  φοιτήτριες 

παρουσίασαν 

ψηλότερα επίπεδα από 

τους φοιτητές  

 

2.Nunes et 

al53,  

      2011 

   West Indies  

(Trinidad and      

Tobago), 

 

Aξιολόγηση 

των 

επιπέδων 

της  

Ενσυναίσθη

σης μεταξύ  

φοιτητών 5 

διαφόρων 

επαγγελμάτ

ων υγείας, 

πριν την 

έναρξη και 

μετά  την 

λήξη του 

1ου έτους 

εκπαίδευση

ς. 

Συγχρονική

Μελέτη 

(Cross 

Sectional 

study) 

355 φοιτητές στην 

έναρξη και 366 

φοιτητές στην 

λήξη του 1ου έτους 

εκπαίδευσης: 

Φαρμακευτική, 

102 στην Έναρξη 

και  104 στη Λήξη 

Οδοντιατρική 24 

με 25, Κτηνιατρική 

36 με 37, 

Νοσηλευτική 31 

με 38 και 

Ιατρική162 με 162  

Τhe 

Jefferson 

Scale of 

Empathy–

Health 

Professional 

(JSE-HP)68 

Περιγραφικ

ή και 

αναλυτική 

στατιστική. 

 Χρήση του 

πακέτου 

SPSS(V16) 

P<0.01 

Στην επαναληπτική 

αξιολόγηση ο Μ.Ο. της 

Ενσυναίσθησης 

παρουσίασε μείωση 

και  στις  5 

επαγγελματικές 

ειδικότητες. 

Η μείωση στην Ιατρική, 

Νοσηλευτική και 

Οδοντιατρική 

παρουσίασε σημαντική 

στατιστική διαφορά. 

Οι  φοιτήτριες 

παρουσίασαν 

ψηλότερα επίπεδα από 

τους φοιτητές 

3.Wilson et 

al54, 

       2012 

Σύγκριση 

των 

επιπέδων 

της 

Ενσυναίσθη

Συγκριτική 

Μελέτη 

(Comparati

ve Study) 

Συμμετείχαν 282 

Προπτυχιακοί 

φοιτητές ενός 

Πανεπιστημίου  

Τhe 

Jefferson 

Scale of 

Physician 

Empathy–-

Περιγραφικ

ή και 

αναλυτική 

στατιστική. 

Oι φοιτητές της 

Νοσηλευτικής & 

Φαρμακευτικής 

παρουσίασαν 

σημαντικά πιο ψηλά 
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Aγγλία,    σης μεταξύ 

φοιτητών 

Επαγγελμάτ

ων Υγείας 

(Φαρμακευ

τικής & 

Νοσηλευτικ

ής) και 

Φοιτητών 

Μη-

Επαγγελμάτ

ων Υγείας 

(Νομικής), 

μεταξύ 1ου 

και 3ου 

έτους. 

76 % (n = 190) 

ήταν γυναίκες και 

24% (n=  60) 

άντρες. 

*Οι φοιτητές 

επελέγησαν 

τυχαία  από 1 από 

τις 6 σειρές 

φοιτητών.  

 

Student 

Version 

(JSPE-S)68 

 επίπεδα από τους της 

Νομικής 

Οι φοιτητές του 3ου 

έτους της 

Φαρμακευτικής 

παρουσίασαν 

ψηλότερα επίπεδα από 

του 1ουέτους της 

Φαρμακευτικής. Το 

αντίθετο παρουσίασαν 

οι φοιτητές της 

Νοσηλευτικής 

 Δεν παρατηρήθηκαν 

σημαντικές διαφορές 

μεταξύ 1ου και 3ου 

έτους της Νομικής. 

*Οι γυναίκες 

παρουσίασαν 

ψηλότερα επίπεδα 

Ενσυναίσθησης 

Οι φοιτητές ηλικίας 

πάνω από 27 ετών 

παρουσίασαν 

ψηλότερα επίπεδα από 

τους νεαρότερους   

4. Williams et 

al55, 

       2014a 

Αυστραλία,       

 

Αξιολόγηση 

της φύσης 

και έκτασης 

της 

ενσυναίσθη

σης στους 

φοιτητές 

της 

παραϊατρικ

ής, 

της 

νοσηλευτικ

ής και της 

μαιευτικής 

στο 

Πανεπιστήμ

ιο Monash 

της 

Αυστραλίας 

Διαχρονική 

Μελέτη 

(Longitudi

nalstudy)  

948 φοιτητές του 

1ου, 2ου και 3ου 

έτους σπουδών 

στο Monash 

University μεταξύ 

2008–

2010.Νοσηλευτική

411 , 43.4% 

Μαιευτική 188,  

19.7 % και 

Παραϊατρική 349  

36.9% 

Τhe 

Jefferson 

Scale of 

Empathy–

Health 

Professional 

version(JSE-

HP)68 

Περιγραφικ

ή και 

αναλυτική 

στατιστική. 

 Χρήση του 

πακέτου 

SPSS(V19) 

Οι φοιτητές της 

Μαιευτικής 

παρουσίασαν 

ψηλότερα επίπεδα 

ενσυναίσθησης.  

Οι φοιτητές του 2ου& 

3ου έτους παρουσίασαν 

ψηλότερα επίπεδα από 

αυτούς του 1ου έτους. 

Οι φοιτητές ηλικίας 26-

30 και 31–35 years 

κατέγραψαν ψηλότερα 

επίπεδα από τους 

νεαρότερους. 

Οι  φοιτήτριες 

παρουσίασαν 

ψηλότερα από τους  

φοιτητές. 

5. Williams et Η εξέταση 

των 

Συγχρονική

Μελέτη 

Συνολικά 1111 

φοιτητές από 2 

Τhe 

Jefferson 

Περιγραφικ

ή και 

Δεν παρατηρήθηκαν 

στατιστικά σημαντικές 
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al56, 

         2014b 

Αυστραλία,        

επιπέδων 

της 

Ενσυναίσθη

σης των 

φοιτητών 8 

Επιστημών 

Υγείας, από 

2 μεγάλα 

Πανεπιστήμ

ια της 

Αυστραλίας

. 

(Cross 

Sectional 

study 

Πανεπιστήμια 

(Monash 

University &Edith 

Cowan University) 

εγγεγραμμένων σε 

8 διαφορετικά 

Επαγγέλματα 

Υγείας 

(Παραϊατρική , 

Μαιευτική, 

Νοσηλευτική 

Παραϊατρική/ 

Νοσηλευτική, 

Εργοθεραπεία, 

Φυσιοθεραπεία,Ια

τρική, 

Διατροφολογία-

Διαιτολογία 

 

Scale of 

Empathy–

Health 

Profession-

student 

version 

(JSE-HP-S) 
68 

αναλυτική 

στατιστική. 

 Χρήση του 

πακέτου 

SPSS(V ?) 

P-value 

<0.05  

διαφορές μεταξύ των 2 

πανεπιστημίων . 

 Γενικά παρατηρήθηκε 

μια πτωτική τάση στα 

επίπεδα της 

Ενσυναίσθησης από το 

πρώτο στο τελευταίο 

έτος στα πλείστα 

επαγγέλματα, αλλά 

χωρίς στατιστικά 

σημαντική διαφορά.  

Tα επίπεδα 

Ενσυναίσθησης των 

Γυναικών ήταν 

σημαντικά ψηλότερα 

από αυτά των αντρών.  

Οι φοιτητές των 

μεγαλύτερων ηλικιών 

παρουσίασαν 

ψηλότερα επίπεδα. 

6. Petrucci et 

al57, 

          2016 

Iταλία,  

 

Σύγκριση 

των 

επιπέδων 

Ενσυναίσθη

σης μεταξύ 

φοιτητών 

11, 

επαγγελμάτ

ων υγείας, 

σε ένα 

Δημόσιο 

Πανεπιστήμ

ιο της 

Ιταλίας. 

Συγκριτική 

–  

Συγχρονική

Μελέτη (A 

Comparativ

e  Cross- 

Sectional 

study) 

502 φοιτητές του 

1ου έτους σε 12 

Ε.Υ.  

(Νοσηλευτική, 

Φυσιοθεραπεία, 

Νευροψυχοκινητικ

ή   θεραπεία, 

Μαιευτική, 

Τεχνικές   Ψ. 

Αποκατάστασης, 

Οπτικοί και 

Βοηθοί 

Οφθαλμολογίας, 

Περιβαλλοντικές 

και   Εργασιακές 

τεχνικές 

Πρόληψης 

Στοματική Υγιεινή  

Τεχνικός 

Βιοιατρικού  

Εργαστηρίου 

Εργασιοθεραπεία  

Διατροφολογία- 

Διαιτολογία 

Τhe 

Jefferson 

Scale of 

Empathy–

Health 

Professional 

(JSE-HP) 68 

Περιγραφικ

ή και 

αναλυτική 

στατιστική. 

 Χρήση του 

πακέτου 

SPSS(V19) 

Οι φοιτητές της 

Νοσηλευτικής 

παρουσίασαν 

ψηλότερα επίπεδα 

Ενσυναίσθησης,  από 

τους των άλλων 

επαγγελμάτων Υγείας. 

Οι  φοιτήτριες 

παρουσίασαν 

ψηλότερα επίπεδα από 

τους φοιτητές 

 

 

  



ΤΟΒΗΜΑΤΟΥΑΣΚΛΗΠΙΟΥ® 

Τόμος 16, Τεύχος 4 (Οκτώβριος – Δεκέμβριος  2017) 

Σελίδα | 341 
 

ISSN: 2241-6005 Περιοδικό το ΒΗΜΑ του ΑΣΚΛΗΠΙΟΥ © 2017 www.vima-asklipiou.gr 

Πίνακας 3: Εκπαιδευτικά προγράμματα για την ενίσχυση και βελτίωση της ενσυναίσθησης 

Συγγραφέας 

Χρονολογία 

Χώρα 

Σκοπός Σχεδιασμός-

Παρεμβάσεις 

Δείγμα 

(μέγεθος, 

επιλογή 

χαρακτηριστι

κά) 

Συλλογή 

δεδομένων 

Αναλύσεις Αποτελέσματα 

 

 

1. Ozcanetal59 

      2012 

Κων/πολη 

    Τουρκία 

Αξιολόγησ

η των 

επιπέδων 

Ενσυναίσθ

ησης, μετά 

από μια 

σειρά 

διαλέξεων 

στην 

Ενσυναίσθ

ηση και 

στις 

Δεξιότητες 

Επικοινωνί

ας 

Οιονεί-

πειραματικός 

(quasi-

experimental) με 

Προ-μέτρηση 

&Μετα-μέτρηση,  

Το πρόγραμμα 

περιλάμβανε 10 

ώρες διαλέξεων 

στην 

Ενσυναίσθηση και 

στις Δεξιότητες 

Επικοινωνίας, σε 

5 διαδοχικές 

εβδομαδιαίες 

παρουσιάσεις των 

2 ωρών.  

226, 

πρωτοετείς 

φοιτητές μίας 

Ιατρικής και 

μίας 

Νοσηλευτικής 

σχολής, σε ένα 

Τουρκικό 

Πανεπιστήμιο 

τις περιόδους 

2008-2009 & 

2009-2010 

1.The 

Empathic 

Communicati

on Skills Scale 

(ECSS)67 

2.The 

Empathic 

Tendency 

Scale (ETS) 67 

Περιγραφική 

και 

αναλυτική 

στατιστική. 

 Χρήση του 

πακέτου 

SPSS(V15) 

p<0.05 

 

Όλοι οι φοιτητές 

παρουσίασαν 

στατιστικά 

σημαντικά 

ψηλότερα 

αποτελέσματα 

στην τελική 

εφαρμογή και 

στις 2 κλίμακες. 

 

2.Briggs et 

al60, 

2012,  

      ΗΠΑ 

Aξιολόγησ

η των 

επιπέδων 

της 

Ενσυναίσθ

ησης μετά 

την θέαση 

ταινίας 

 Οιονεί-

πειραματικός 

(quasi-

experimental) με 

εργαστηριακή 

προβολή ενός 

φιλμ με 

Πειραματική (20 

φοιτητές) & 

Ομάδα Ελέγχου 

(19 φοιτητές) με 

Προ-μέτρηση 

&Μετα-μέτρηση. 

 

40 φοιτητές 

της 

Νοσηλευτικής 

(20 στο πρώτο 

έτος και 20 στο 

τελευταίο 

έτος), στο 

Πανεπιστήμιο 

Kentucky των 

ΗΠΑ. 

Αξιολόγηση 

πριν και μετά 

από το 

εργαστήριο 

με το JSE-

HP(St. 

Version)68 

Περιγραφική 

και 

αναλυτική 

στατιστική. 

 

Στατιστικά 

σημαντική 

βελτίωση των 

επιπέδων της 

Ενσυναίσθησης 

στην 

Πειραματική 

Ομάδα. 

Kαμία 

στατιστική 

διαφορά στα 

επίπεδα μεταξύ 

της 2ης και 3ης 

χορήγησης, τόσο 

για την Ομάδα 

Ελέγχου, όσο και 

για την 

Πειραματική 

3.Williams et 

al61 

2015 

Αξιολόγησ

η των 

επιπέδων 

ενσυναίσθ

ησης, των 

Προ-μέτρηση 

&Μετα-μέτρηση 

της 

εργαστηριακής 

293 φοιτητές 

από 12 

προγράμματα 

Επιστημών 

Υγείας 

Αξιολόγηση 

πριν και μετά 

από το 

εργαστήριο 

με το JSE-

Περιγραφική 

και 

αναλυτική 

στατιστική. 

Στατιστικά 

σημαντική 

βελτίωση των 

επιπέδων της 
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   Αυστραλία προπτυχια

κών 

φοιτητών 

12, 

Επιστημών 

Υγείας, 

μετά την 

συμμετοχή 

τους σε 

ένα 

εργαστήρι

ο για την 

Ενσυναίσθ

ηση 

συμμετοχής. 

Το πρόγραμμα 

περιλάμβανε 2 

ώρες 

εκπαιδευτικό 

εργαστήριο για 

την 

Ενσυναίσθηση 

(Νοσηλευτικής

Παραϊατρικής 

Διαιτολογίας, 

Εργοθεραπείας

Νοσηλευτικής/ 

παραϊατρικής 

Ιατρικής 

Ραδιογραφίας 

Ραδιοθεραπεία

ς ,Μαιευτικής 

Φυσιοθεραπεία

Βιοιατρικής 

Ποδολογίας. 

HP68  Χρήση του 

πακέτου 

SPSS(V20) 

p<0.0001) 

Ενσυναίσθησης 

Για όλους τους 

συμμετέχοντες.  

 

4.   Chen et 

al62, 

       2015, 

        ΗΠΑ 

 

Η 

αξιολόγησ

η 

επιπέδων 

Ενσυναίσθ

ησης μετά 

την 

συμμετοχή 

σε παιχνίδι 

υπόδυσης 

ρόλου. 

Οιονεί-

πειραματικός, με 

Προ-μέτρηση 

&Μετα-μέτρηση. 

Το πρόγραμμα 

περιλάμβανε την 

υπόδυση ρόλου 

ενός ατόμου 

γεροντικής 

ηλικιάς (the 

geriatric 

simulation game) 

σε ένα εργαστήρι 

διάρκειας 3 ωρών 

58, 

προπτυχιακοί 

φοιτητές της 

Νοσηλευτικής 

σ’ ένα 

Πανεπιστήμιο 

στις ΗΠΑ 

Αξιολόγηση 

πριν και μετά 

από το 

εργαστήριο 

με: 

1.Kiersma-

Chen 

Empathy 

Scale (KCES) 
62. 

2.Jefferson 

Scale of 

Empathy - 

Health 

Professions 

Students 

(JSE-HPS)68 

3.Aging 

Simulation 

Experience 

Survey62. 

 

Περιγραφική 

και 

αναλυτική 

στατιστική. 

 Χρήση του 

πακέτου 

SPSS(V21)  

Όλοι οι φοιτητές 

παρουσίασαν 

στατιστικά 

ψηλότερα 

επίπεδα στη  

Μετα-μέτρηση, 

σε σχέση με την 

Προ-μέτρηση 

και για τα  2 

εργαλεία 

(KCES&JSE-

HPS). 

Στατιστικά 

σημαντική 

βελτίωση για το 

KCES, μετά την 

συμπλήρωση 

του GMG- 

Geriatric 

Medication 

Game 

 

 


